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RESUMEN

Se evalúa el efecto de la aplicación al día 5 u 8, de 400UI de Gonadotropina Coriónica
Equina (eCG), en un protocolo de sincronización para transferencia de embriones, sobre
desarrollo folicular (día 9), desarrollo luteal (día 17), concentración de progesterona “P 4”
(días 9 y 17) y porcentaje de preñez (día 52), en 70 novillas raza Holsteín. Se analizan
independientemente a los tratamientos de eCG, las relaciones entre diámetro del folículo
dominante (DFD) “día 9” y el volumen luteal (VL) “día 17”, el VL (día 17) y concentración
de P4 (día 17). Se relacionan los tratamientos de eCG, el DFD (día 9), el VL (día 17) y
concentración de P4 (día 17) frente al procentaje de preñez. No hubo efecto (P>0.05) del
día de aplicación de eCG sobre número de FD, pero si (P<0,05) en cuanto a DFD. No hubo
efecto (P>0.05) del día de aplicación de eCG para número de cuerpos lúteos, VL,
concentración de P4, (días 9 y 17) y preñez. No hubo relación (P>0.05) entre el DFD y VL;
pero si existió (P<0,05) entre el VL y niveles de P4. Al analizar la relación entre los
tratamientos, el DFD, el VL y la concentración de P4 (día 17) frente a preñez, se observó
que solamente existió relación positiva (P<0,1) entre esta última (preñez) y la
concentración de P4. El día de aplicación de eCG (día 5 u 8) afecta solamente el DFD. La
preñez es afectada por la concentración de P4 la cual tiene relación con el VL.
Palabras clave: eCG, Cuerpo lúteo, Foliculo Dominante, Progesterona, Transferencia de
embriones.

ABSTRACT

The application effect of the 400 IU Equine Chorionic Gonadotrophin (eCG) was
evaluated through a synchronization protocol for embryo transfer on days 5 and 8 within
a population of 70 Holstein heifers. Measurements of follicle and corpus

luteum

development were taken on days 9 and 17 respectively. Similarly progesterone P4
concentration was measured on days 9 and 17, as well as, the pregnancy rate on day
52. Were analyzed independently of eCG treatments, the relationships between
dominant follicle diameter (DFD) "Day 9" and luteal volume (VL) "Day 17"; the VL (day
17) and concentration of P4 (day 17). Relate eCG treatments, the DFD (day 9), VL (day
17) and concentration of P4 (day 17) with the percentage of pregnancy. There was no
effect (P> 0.05) the day of eCG on the number of FD, there were differences (P <0.05)
in terms of DFD. There was no effect (P> 0.05) the day of eCG for number of corpus
luteum, VL, P4 concentration (9 and 17) and pregnancy. There was no relationship (P>
0.05) between the DFD and VL, but there was (P <0.05) between the VL and P 4 levels.
Analyzing the relationship between treatments, DFD, VL and the concentration of P 4
against pregnancy, it was noted that only existed positive correlation (P<0.1) between
the pregnancy and concentration of P4. The day of eCG administration (Day 5 or 8)
affects only the DFD. The pregnancy is affected by the concentration of P4 which is
related to the VL.
Key words: eCG, Corpus luteum, Dominant Follicles, Progesterone, Embryo

Transfer
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1. INTRODUCCION
(Planteamiento del problema y Justificacion)
Innumerables factores intervienen en los resultados de los programas de transplante embrionario (TE)
en bovinos, siendo relevantes los que tienen relación con las hembras receptoras (Revisado por Tovío
et al., 2008); esto se evidencia en las bajos porcentajes de eficiencia, ya que normalmente en los
núcleos de receptoras tratadas con protocolos tradicionales de sincronización hormonal de ciclo estral,
solamente del 40 al 50 % de las hembras clasifican para él TE, el otro 50 o 60% son descartadas por
su baja o inexistente respuesta a los tratamientos de sincronización (Nasser et al., 2004).
Existen numerosos factores endocrinológicos, celulares y moleculares entre otros, que determinan el
mantenimiento o la pérdida de la preñez en etapas iniciales, pero aún no han sido completamente
aclarados (Spencer et al., 2004). Teniendo en cuenta lo anterior, es fundamental mejorar los elementos
de fundamentación científica que puedan aclarar los diferentes procesos que encaminan el desarrollo,
reconocimiento y mantenimiento de la preñez en los programas de TE (Bó, 2003). De acuerdo a esto
último, se evidencia que las secreciones hormonales específicas interactúan con determinados factores
para desencadenar el desarrollo del embrión; especialmente se destaca la progesterona (P4), hormona
secretada principalmente por el cuerpo lúteo (CL), el cual tiene una duración activa y prolongada, rasgo
característico de la preñez en los mamíferos (Revisado por Tovío et al., 2008).
Se ha afirmado que el control endocrino para la síntesis de proteínas uterinas durante el desarrollo
embrionario temprano, lo tiene principalmente la P4, la cual es la responsable de los cambios
cualitativos y cuantitativos en el medio ambiente uterino, controlando la síntesis y secreción de un sin
número de sustancias (entre 1000 a 5000) como son factores de crecimiento, citoquinas, proteínas etc.
(Hafez, 2000); según esto, se asume que deficiencias de P4, podrían causar que el endometrio llegue
a ser poco eficiente en cuanto a la nutrición histotrópica, la cual es la primer fuente disponible para el
crecimiento, mantenimiento y supervivencia del conceptus (Revisado por Tovío et al., 2008).
Alrededor de 25 al 40% de pérdidas embrionarias se han podido detectar durante los primeros días de
gestación en hembras receptoras de embriones bovinos (Santos et al., 2004); se observa que la
mayoría de estas hembras retornan a celo en la fecha prevista, a los 20 – 22 días, manifestando un
ciclo sexual normal y completo (vacas repetidoras) (Palma, 2008), por lo que se sugiere que la ME pudo
originarse entre los días 7 y 17, es decir, el periodo comprendido entre el TE y el reconocimiento
materno de la preñez “RMP” (Binelli et al., 2001).
De acuerdo a lo anterior, se sugiere que durante el establecimiento de la preñez se presenta un "periodo
crítico" muy definido entre los días 15 a 17 (Binelli et al., 2001); se podría pensar que la biología durante
este periodo es multifactorial y compleja, en donde el endometrio puede estar recibiendo una señal

antiluteolítica poco adecuada, que no causa el bloqueo de la producción de Prostaglandina F2α
(PGF2α) endometrial, lo que desencadena la lisis del CL. (Santos et al., 2004). La señal antiluteolítica
es generada por el embrión en las células mononucleadas del trofoblasto, las cuales secretan interferón
tau (IFN-τ), bloqueando de esta manera la síntesis de PGF2α producida a nivel endometrial (Binelli et
al., 2001; Revisado por Grajales y Tovío, 2009). Esto último sugiere una pregunta “las pérdidas del
embrión podrían estar ocurriendo por una señal débil o inadecuada por parte de éste para la inhibición
de la síntesis de prostaglandina uterina”.
Conocida la influencia de la P4 en determinados eventos relacionados con el mantenimiento de la
preñez desde estadios tempranos y la influencia de la PGF2α para causar luteólisis, se ha propuesto
y desarrollado una serie de estrategias hormonales con la finalidad de mantener la preñez. Estas se
basan en hacer más eficiente la capacidad secretora de P4 por parte del CL, y que esta secreción
ocurra en el momento oportuno, garantizando de esta manera un ambiente uterino adecuado para el
desarrollo del embrión transplantado a hembras receptoras bovinas; todo esto encaminado a
incrementar la tasa de preñez en los programas de TE (Thatcher et al., 2001).
La relación entre el porcentaje de preñez y la concentración plasmática de P4 de acuerdo al tamaño
del CL en receptoras de embriones bovinos, ha sido objeto de controversia en varios estudios
realizados. Se ha verificado la correlación positiva entre estas variables, encontrando que a mayor área
del CL mayor es la concentración de P4 plasmática y consecuentemente mayor es la tasa de preñez
en diferentes razas (Lopes et al., 2007). Con estos resultados se podría evidenciar que los incrementos
en la concentración de P4 durante el "periodo crítico" (Binelli et al., 2001), estimulan la secreción de los
agentes antiluteolíticos con lo cual se hace eficiente el RMP (Vasconcelos et al., 2001).
Según los estudios se podría sugerir que a mayor concentración de P4 plasmática mejor será el
ambiente uterino para el conceptus en vías de desarrollo (Figueira et al., 2011). Esto se entiende si se
tiene en cuenta que cualquier variación en la concentración de P4 es determinante en la modulación
de la expresión y secreción de factores de crecimiento, citoquinas y proteínas, que condicionan el medio
uterino para los procesos de receptividad endometrial y de viabilidad embrionaria (Revisado por Peña
et al., 2007). De acuerdo a lo anterior, se podría sugerir que al brindar fuentes directas o indirectas de
P4 a hembras durante los primeros días de preñez, el porcentaje de perdidas embrionarias disminuye,
ya que se mejora el ambiente uterino en donde el conceptus tendrá un desarrollo adecuado
evidenciando mejor la síntesis y secreción de IFN-τ, pues esta secreción está influenciada por el estado
de desarrollo embrionario (Tovío et al., 2010).
Con la finalidad de aumentar las tasas de preñez se han utilizado tratamientos hormonales en hembras

receptoras de embriones bovinos, utilizado Gonadotropina Corionica Equina (eCG) en protocolos de
transplante de embriones a tiempo fijo (TETF) (Baruselli et al., 2005).
Se ha verificado que con la aplicación de eCG el día 8 dentro de un protocolo de sincronización en
hembras receptoras (Bos Indicus/Bos Taurus) de embriones bovinos se consiguen cuerpos lúteos
únicos de mayor tamaño frente a la aplicación de la misma hormona el día 5, pero esto no ha
determinado diferencias entre la concentración plasmática de progesterona producida, ni en los
porcentajes de preñez obtenidos entre tratamientos (Nasser et al., 2004).
2. Objetivo General
Evaluar el efecto de la aplicación de un tratamiento con Gonadotropina Coriónica Equina (eCG) el día
5 o el día 8, dentro de un protocolo de sincronización para transplante de embriones a tiempo fijo
(TETF), sobre la concentración de progesterona plasmática y el porcentaje de preñez, en novillas de la
raza Holstein receptoras de embriones bovinos en el trópico alto colombiano.
2.1 Objetivos específicos
a) Determinar si existe efecto del día de la aplicación (día 5 u 8) de Gonadotropina Coriónica Equina
(eCG) sobre el desarrollo del folículo dominante (número y tamaño) el día nueve (9) del protocolo
de sincronización.
b) Determinar si existe efecto del día de la aplicación (día 5 u 8) de la Gonadotropina Coriónica Equina
(eCG) en el desarrollo del Cuerpo Lúteo (número y tamaño) para el día diecisiete (17) del protocolo
de sincronización.
c) Determinar si existe efecto del día de la aplicación (día 5 u 8) de Gonadotropina Coriónica Equina
(eCG) sobre la concentración de progesterona (P4) plasmática para los días nueve (9) y diecisiete
(17) del protocolo de control de ciclo para trasplante embrionario en hembras receptoras bovinas.
d) Determinar si existe efecto del día de la aplicación (día 5 u 8) de Gonadotropina Coriónica Equina
(eCG) sobre el porcentaje de preñez en hembras receptoras bovinas al día 52.
e) Analizar independientemente a los tratamientos (eCG día 5 ó eCG día 8) las relaciones entre: 3
Diámetro (mm) del folículo dominante (día 9) y el volumen luteal “mm ” (día 17) - Volumen luteal
3
“mm ” (día 17) y la concentración plasmática de P4 “ng/ml” (día 17).
f) Analizar la relación de los tratamientos utilizados (eCG día 5 ó eCG día 8),el diámetro del folículo
3
dominante (día 9), el volumen luteal “mm ” (día 17) y la concentración plasmática de P4 “ng/ml”
(día 17) frente al porcentaje de preñez (día 52).
3. MARCO TEÓRICO

3.1.

Control del ciclo estral en programas de transplante embrionario

Para poder obtener mejores resultados en cualquier técnica de reproducción asistida debe realizarse
un control efectivo del ciclo estral de la hembra bovina. Actualmente, se vienen desarrollando una serie
de protocolos de sincronización del estro, proceso por el cual se controla el ciclo estral de la hembra
por medio de la utilización de hormonas exógenas que ejercen un directo control sobre el ciclo.
Estos procedimientos están influenciados principalmente por la acción de la prostaglandina F2α
produce la regresión de una manera precoz del cuerpo lúteo y por la acción de la progestágenos los
que actúan en la hembra simulando un cuerpo lúteo (Palma, 2008).
La prostaglandina F2α es uno de los metodos tradicionalmente en protocolos de control del ciclo estral.
El inconveniente de ésta, es que es efectiva únicamente durante la fase luteal del ciclo estral; una
aplicación de prostaglandina F2α entre los días 6 y 16 inducirá la regresión de cuerpo lúteo lo que
permitirá la finalización de la fase luteal, dando paso al inicio otro ciclo. Al efectuar una aplicación de
prostaglandina F2α se encuentra que solo un 50 y 70% de animales responderán al tratamiento
entrando en calor. Si se administran dos aplicaciones de prostaglandina F2α con un intervalo de 11 a
14 días (Gómez, 2005), se permitirá que todas las vacas tengan una fase lútea presente en el momento
de la segunda aplicación por lo que se logra la sincronización completa del ciclo estral, realizando la
detección del celo 5 días después de la segunda aplicación. Sin embargo la acción de prostaglandina
F2α se ve limitada por que solo atua en animales que se encuentren ciclando y que presenten un
cuerpo lúteo normal (Hafez, 2000; Bó, 2002; Gouveira, 2004).
Otra manera para Sincronizar el ciclo estral de la hembra bovina es con la ayuda de la progestágenos,
por medio de la cual se trata de simular la fase luteínica del ciclo estral, prolongándola (Gordon, 1999).
El beneficio de este sistema de control del ciclo estral, es que no se necesita que el animal presente un
cuerpo lúteo funcional. Al encontrarse niveles de P4 exógena en el sistema del animal va a generarse
un bloqueo hormonal, debido a que éste simula la presencia de un cuerpo lúteo; pero es importante
contar con un sistema en el que los niveles de P4 permanezcan por un espacio de

tiempo

determinado en el cuerpo del animal, como pueden ser implantes subcutáneos, dispositivos
intravaginales, esponjas, entre otros (Barreto and MacManus, 2002; Gómez, 2005).
Las nuevas aplicaciones de tratamientos hormonales muestran que la interacción de hormonas generan
mejores resultados en el control del ciclo estral (sincronización de celos). Así se encuentra que existen
varios protocolos como el Ovsynch en el que se aplica GnRH + prostaglandina F2α + GnRH para
despues de 16 a 24 horas post - aplicación de la segunda dosis de GnRH proceder a Inseminar a
tiempo fijo (Gouveira, 2004; Bó y Cutaia, 2005). Al hacerse comparaciones entre el método Ovsynch y
una inseminación artificial a celo detectado, Stevenson (1999), encontró diferencias significativas
(P<0.05) ya que el porcentaje de preñez con el método Ovsynch fue del 35% mientras que al inseminar

a celo detectado presentó un 26% de efectividad. En 1997, Pursley encontró diferencias significativas
(P<0.05), ya que el porcentaje de preñez con el método Ovsynch fue del 39% mientras que al inseminar
a celo detectado presentó un porcentaje de preñez del 36%. En 2000, De la Sota encontró diferencias
significativas (P<0.05) ya que el porcentaje de preñez con el método Ovsynch fue del 14% mientras
que al inseminar a celo detectado presentó un porcentaje de preñez del 5%. En otro estudio realizado,
se encontraron diferencias significativas (P<0.05) ya que el porcentaje de preñez con el método
Ovsynch fue del 50% mientras que al inseminar a celo detectado presentó un porcentaje de preñez
del 40% (Colazo et al, 1996). De esta manera se evidencia un aumento en el porcentaje de preñez
después de la IA, mediante el uso del protocolo en el que se utilizan dos dosis de GnRH y una dosis
de prostaglandina F2α contra la IA a celo detectado.
Para la aplicación de las técnicas de sincronización del estro también se encuentran protocolos en los
que se emplean dispositivos de liberación lenta de P4. Esta hormona ha sido empleada hace
aproximadamente cuarenta años para el control del ciclo estral (Wiltbank, 1965). Actualmente se está
trabajando con estos dispositivos que al utilizarlos en el animal por vía intravaginal, al día cero del
protocolo sumado con la aplicación de Benzoato de Estradiol, va a producir un control del desarrollo
folicular, ya que al aumentarse los niveles de estradiol se estimula la secreción de inhibina, pero genera
un déficit de los niveles de folistatina, lo cual genera una disminución de la acción de FSH (Bó et al.,
2002).
El dispositivo de liberación lenta de P4 al ser utilizado solo, genera unos niveles muy bajos de ésta y
al estar presente estos niveles en el cuerpo del animal se va a producir una sobremaduración por la
persistencia del folículo lo cual hace que cuando ovule este folículo se obtenga un oocito alterado o
envejecido (Sartori, 2002; Mufeed et al., 2008). Al aplicar el dispositivo de liberación de P4 junto con
una dosis de estradiol se genera una retroalimentación negativa para la liberación de GnRH actuando
a nivel de hipotálamo y suprimiendo el desarrollo de los folículos presentes en el ovario, como la vida
media del estradiol exógeno es de aproximadamente 4 días, el día 4.3 caen los niveles de éste haciendo
que se produzca una liberación de GnRH en el hipotálamo, la cual va a la hipófisis liberando FSH y LH,
permitiendo que se inicie una nueva onda de crecimiento folicular (Bó et al., 1995; Bó et al., 2002;
Tribulo, 2002). De esta manera combinando la regulación de la fase folicular con la de la fase luteal, es
posible predecir el surgimiento de una nueva onda de desarrollo folicular (Twagiramungu et al., 1995;
Bó et al., 1996). El día 7 contado desde el inicio del protocolo de sincronización se retira el dispositivo
y se realiza una aplicación de prostaglandina F2α (para inducir luteolisis); el dia 8 se aplica Benzoato
de Estradiol (para sincronizar el momento de la ovulación) y treinta horas después proceder a Inseminar
a tiempo fijo (Barreto and MacManus, 2002; Barret et al., 2006), ya que la mayoría de los animales
ovulan 66 horas después de retirado

el implante de liberación lenta de P4 (Acosta, 2004). La

variabilidad de resultados obtenidos mediante las diferentes técnicas de sincronización hace que se
permita avanzar en los protocolos que controlan el desarrollo folicular; de manera que los animales
presenten un folículo en crecimiento, con capacidad de ovular en el momento del retiro del dispositivo
de liberación lenta de P4 y de la aplicación de la prostaglandina (Bó et al., 1991; Kastelic et al., 1996;
Colazo et al., 1996).
Las ventajas del tratamiento para la sincronización del celo por medio de la asociación del dispositivo
de liberación lenta de P4, estradiol, prostaglandina y GnRH, se evidencia por medio de trabajos
realizados por Bó et al., (1995), en el que a un grupo de hembras bovinas, n=34, se les sincronizó el
estro con el tratamiento descrito anteriormente, el cual fue comparado contra una sincronización
efectuada con dos inyecciones de PGF2α. Los resultados tras la aplicación de los tratamientos se
reportaron así, el 75% de las hembras sincronizadas con el tratamiento P4, estradiol, PGF2α, GnRH
presentaron una ovulacói n efectiva 72 a 84 horas después del tratamiento y un 40% de las hembras
sincronizadas con dos inyecciones de PGF2α ovularon en el mismo tiempo, encontrando diferencias
significativas entre estos tratamientos (P<0.05). De la misma forma se evidencia la efectividad de este
tratamiento cuando Anderson (1999) lo comparó contra una sincronización que consistía en una
inyección aplicada el día cero de GnRH, una inyección de prostaglandina F2α el dia seis y se
insemina el animal 12 horas después de la observación del celo. Los resultados reportados al
realizar esta comparación, demuestran que el tratamiento en el que se usa el dispositivo de liberación
lenta de P4 generó un 64% de preñez mientras que el otro tratamiento resultó en un 44% de preñez;
otra ventaja de la utilización de este tratamiento es la posibilidad de efectuar una inseminación artificial
a tiempo fijo (IATF). En otra fase del mismo estudio se sincronizaron 3145 vacas para comparar el uso
del tratamiento del dispositivo de liberación lenta de P4 contra un control no tratado. Se reportó que los
animales tratados con el dispositivo de progesterona presentaron un porcentaje de preñez del 60%
enfrentado con el grupo control que fue del 53%.
Así mismo, se evaluaron las variaciones del protocolo en el que se emplea el dispositivo progestágeno
CIDR-B; se aplicó por 7 u 8 días obteniéndose tasas de preñez del 60% (en el tratamiento CIDR-B) por
7 días y de 50% (en el tratamiento CIDR-B) por 8 días (P<0.05), encontrándose una mayor eficiencia
en el tratamiento de 7 días (Bó et al., 1996).
La alternativa más efectiva para realizar un efectivo control del ciclo estral y de la ovulación resultó ser
el tratamiento con el CIDR-B más 17-Beta estradiol, prostaglandina F2α y una aplicacó
i n de GnRH. Se
presentó un porcentaje de preñez del 77%. Este fue enfrentado contra la aplicación del CIDR-B más
una aplicación de GnRH, el cual presentó un porcentaje de preñez del 42% (P<0.05%). Por este motivo
actualmente se presentan óptimos resultados en el control del ciclo estral mediante aplicación de estas
terapias hormonales en las hembras bovinas tratadas con estos dispositivos de liberación de P4

(Baruselli et al., 2001a, b; Sakase et al., 2006;), inclusive en el trópico alto colombiano, se confirman
estos resultados haciendo las comparaciones entre estos métodos de control del ciclo estral (Celemin
y Cifuentes, 2003).
3.2.

Estrategias antiluteolíticas en programas de transplante embrionario en bovinos

La naturaleza crítica alrededor del periodo de reconocimiento, aposición y adhesión del embrión al
endometrio uterino durante la implantación, determina la necesidad de un estricto sincronismo entre el
embrión trasplantado y su receptora, enfatizando la importancia tanto del medio uterino como de las
señales del conceptus que dan lugar al RMP (Revisado por Tovío et al., 2008), señales que deben ser
emitidas en el momento y concentración precisa, de tal manera que se garantice el mantenimiento de
la estructura y funcionalidad del CL, que genere una continua producción de P4 para el mantenimiento
del ambiente embriotrófico que apoye el normal desarrollo del conceptus (Binelli et al., 2001; Mann and
Lamming, 2001).
La hembra debe ajustar sus propiedades fisiológicas dependiendo de si está o no preñada, si lo está,
debe generarse un bloqueo efectivo antiluteolítico el cual depende de la habilidad del conceptus en
enviar señales para que el endometrio uterino responda a ese bloqueo en la producción de PGF2
(Thatcher et al., 2002).
La comunicación entre el conceptus y el útero, no siempre tiene éxito, lo que desencadena grandes
pérdidas embrionarias (Binelli et al., 2001). Por eso mismo se plantean estrategias que buscan
minimizar el efecto luteolítico el cual desencadena la pérdida temprana del embrión, acontecimiento
más fácilmente evidenciado en los programas de transplante embrionario, ya que con éstos se asegura
la presencia del embrión vivo desde el día 6 a 8 momento en el cual este es trasplantado (Baruselli et
al., 2005).
La relación entre el porcentaje de preñez y la concentración plasmática de P4 de acuerdo al tamaño
del CL en receptoras de embriones bovinos, ha sido objeto de controversia en varios estudios
realizados. Algunos investigadores han verificado la correlación positiva entre estas variables,
encontrando que a mayor área del CL mayor es la concentración de P4 plasmática, y
consecuentemente mayor es la tasa de preñez (Kastelic et al., 1990; Vasconcelos et al., 2001; Bó et
al., 2002; Thatcher et al., 2002; Mantovani et al., 2002; Baruselli et al., 2005; Lopes et al., 2007). Con
estos resultados se podría evidenciar que los incrementos en la concentración de P4 durante el
"periodo crítico" estimula

la secreción de los agentes antiluteolíticos con lo cual se hace eficiente el

RMP (Vasconcelos et al., 2001).
Contrariamente autores como Spell et al. (2001), no han encontrado correlación entre las variables
tamaño del CL, concentración de P4 plasmática y porcentaje de preñez en hembras receptoras con

embrión transplantado.
En varios estudios realizados el aumento en concentraciones plasmáticas de P4 durante el diestro ha
sido correlacionado positivamente con la capacidad del embrión en secretar IFN- , provocando así
aumento en las tasas de preñez (Thatcher et al., 2002; Mann et al., 2006b), pero en otros reportes no
se ha observado esta relación y efecto (Moreira et al., 2004).
Kerbler et al. (1997), encontraron una correlación positiva entre la concentración de P4 plasmática y la
síntesis de IFN-

producido por embriones de 18 días de edad, en donde se halló la concentración de

interferón utilizando una prueba antiviral con virus de estomatítis vesicular. Según estos resultados se
podría sugerir que a mayor concentración de P4 plasmática en hembras preñadas mejor será el
ambiente uterino para el conceptus en vías de desarrollo (Revisado por Gonella, 2010). Esto se
entiende si se tiene en cuenta que la P4 es la precursora de los diferentes componentes que conforman
este ambiente. Cualquier variación en la concentración de P4 es determinante en la modulación de la
expresión y secreción de factores de crecimiento, citoquinas y proteínas, que condicionan el medio
uterino para los procesos de receptividad endometrial y de viabilidad embrionaria (Mann et al., 2006;
Pinheiro et al. 2009; Beltman et al., 2009).
De acuerdo a lo anterior se podría sugerir que al brindar fuentes directas o indirectas de P4 a hembras
durante los primeros días de preñez el porcentaje de pérdidas embrionarias disminuye, ya que se
mejora el ambiente uterino en donde el conceptus tendrá un desarrollo adecuado evidenciando mejor
síntesis y secreción de IFN- , pues esta secreción está influenciada por el estado de desarrollo
embrionario (Walker et al., 2009).
Con la finalidad aumentar la tasa de preñez se han utilizado tratamientos hormonales en hembras
receptoras de embriones bovinos, utilizado Gonadotropina Corionica Equina (eCG) en protocolos de
transplante de embriones a tiempo fijo (TETF) (Santos et al., 2001; Rodrigues et al., 2004; Baruselli et
al., 2005; Fuentes y De La fuente 2007).
La eCG (antes conocida como Gonadotropina Sérica de Yegua Preñada PMSG) es una hormona
glicoproteica con peso molecular de 45 kDa. y promedio de vida de 3 días, producida por los cálices
endometriales en la yegua preñada entre los días 40 a 130 (Bousfield y Butnev, 2001). Se compone de
dos subunidades α-y β (la subunidad α esá
t codificada por un gen común en todas las glicoproteínas,
mientras que estas hormonas difieren en el gen que codifica para subunidad β-, la cual confiere la
especificidad hormonal) (Pinheiro et al. 2009; Small et al., 2009).
Esta hormona se vincula a los receptores foliculares de FSH y de LH, y a los receptores de LH del CL,
creando de esta forma condiciones de crecimiento folicular, ovulación y luteinización (Baruselli et al.,
2003; Rezende et al., 2006); Pero su acción predominante es de FSH, lo que daría a lugar a la formación

de cuerpos lúteos accesorios característicos de la yegua gestante (Bousfield y Butnev, 2001).
La aplicación de eCG en el momento esperado de una nueva onda de crecimiento folicular, ha
demostrado eficiencia en cuanto a superovulación y/o desarrollo de un folículo dominante de mayor
diámetro, determinando de esta forma un mayor número de cuerpos lúteos o un CL grande (Baruselli
et al., 2005). Esto va acompañado de mayores concentraciones plasmáticas de P4 y mejores tasas de
aprovechamiento, concepción y de preñez frente a tratamientos sin aplicación de esta hormona (Tribulo
et el., 2002; Everton and Baruselli, 2003; Madureira et al., 2004; Baruselli et al., 2005).
Nasser et al., (2004), han verificado que con la aplicación de eCG el día 8 de sincronización, determina
apenas un 2% de doble ovulación en receptoras de embriones, pero evidenciaron que con la aplicación
de esta hormona se consiguen cuerpos lúteos únicos de mayor tamaño, incrementando así la tasa de
preñez. Igualmente Quezada y Ortiz (2007), encontraron que con la aplicación de la eCG el día 8 se
mejora la tasa de aprovechamiento, sin embargo no encontraron que esta hormona mejore el área del
CL. En un estudio realizado por Mamani et al. (2007) de acuerdo a la dosificación de la eCG, no se
reporta diferencia de la tasa de aprovechamiento y tasa de preñez con la utilización de diferentes dosis
de eCG (200, 300 y 400 UI) en hembras receptoras cruzadas Bos Indicus X Bos Taurus.
Se han realizado estudios utilizando eCG en donde se ha observado el incremento en las tasas de
preñez en programas de inseminación artificial a tiempo fijo (IATF) (Baruselli et al., 2003; Bó, 2003;
Sousa et al., 2009; Filho et al., 2010).
Con la finalidad de incrementar la P4 plasmática en búfalas y vacas, se han utilizado tratamientos con
GnRH, LH, hCG (esta última producida en el sincitio trofoblasto de las mujeres embarazadas) y
dispositivos de liberación lenta de P4 aplicados el día 7 del ciclo estral (Campanile et al., 2007).
La hCG se ha aplicado en tratamientos de sincronización el día 6, obteniéndose tasas de preñez más
altas frente a grupos sin la aplicación de esta hormona. Estos resultados igualmente sugieren que la
hCG, la cual tiene acción LH, dependiendo del día de su aplicación induce la ovulación y la formación
de cuerpos lúteos accesorios, los cuales incrementan la concentración de P4 plasmática y la tasa de
preñez en hembras receptoras de embriones bovinos (Baruselli et al., 2003).
Investigaciones realizadas por Melanie et al. (2004), no reportaron diferencia entre la concentración
plasmática de P4 y la cantidad de cuerpos lúteos presentes en hembras preñadas, por el contrario
encontraron mayor pérdida de preñeces en las hembras con doble ovulación, lo que sugiere que
demasiada P4 plasmática podría estar alterando el balance hormonal uterino perjudicando el ambiente
embriotrófico para el embrión en desarrollo.
4. MATERIALES Y METODOS
4.1.

Localización

El trabajo de campo se desarrollo en CGR Biotecnologia reproductiva (central de transferencia de
embriones bovinos) ubicada en el municipio de Zipaquirá departamento Cundinamarca, localizado a
los 4º 56’ 50’’ latitud norte y 74º 2’ 30’’ de longitud oeste; altura sobre el nivel del mar 2652 metros;
temperatura media de 14 ºC; humedad relativa 60% y precipitación 824.2 mm/año.
El trabajo de laboratorio se realizó en colaboración con el Laboratorio de Hormonas de la Facultad de
Medicina Veterinaria y de Zootecnia de la Universidad Nacional de Colombia – Sede Bogotá D.C., en
el cual se midieron y calcularon las concentraciones plasmáticas de progesterona (P4.), mediante la
técnica de Radioinmunoanálisis (RIA) utilizando un contador de radiación gamma, marca Beckman
500®, freezer para bajas temperaturas, centrífugas, micropipetas, baños serológicos, estufas y cabina
de flujo laminar. Igualmente se utilizó el material y equipos necesarios, reglamentarios para llevar a
cabo los procedimientos adecuadamente.
4.2. Grupo experimental
Se utilizaron 70 novillas de la raza Holstein Friesian, con edades entre 15 a 26 meses, pesos entre 300
y 420 kilogramos y condición corporal entre 3 y 4, en escala calificatoria de 1 a 5 (Edmonson et al.,
1989), las cuales fueron sometidas a examen por palpación rectal del útero y estructuras ováricas
(folículos y cuerpos lúteos), con la finalidad de confirmar ciclicidad reproductiva y normalidad uterina.
Igualmente se sometieron a exámen clínico general para garantizar un buen estado nutricional y
sanitario.
La metodología utilizada para la distribución de las novillas en los grupos de tratamientos correspondió
a la generación de números aleatorios, los cuales provienen de una distribución uniforme continua (0,1).
4.2.1. Descripción del grupo de novillas evaluado
En la tabla 1 se describen las variables edad, peso y condición corporal (promedios, desviaciones y
coeficientes de variación), en donde se muestra el estado para el total del grupo de novillas
seleccionadas, así mismo como para el grupo de hembras seleccionadas para la aplicación
del tratamiento 1 (eCG día 5) y tratamiento 2 (eCG día 8).

Tabla 1. Edad, peso y condición corporal de la muestra total y por tratamientos.

¹Todos los resultados se expresan como promedio (media) ± DS.
De acuerdo a los datos descritos se denota la homogeneidad de la muestra utilizada en cada uno de
los dos grupos tratados (eCG día 5 y eCG día 8), en cuanto a las tres variables descritas (edad, peso
y condición corporal), variables de las cuales se observa que sus valores son semejantes a los de
animales utilizados en estudios similares (Fuentes y De la Fuente, 2007; Sartori et al., 2004; Nasser et
al., 2004; Sartori et al., 2002; Vasconcelos et al., 2001). Igualmente, estos valores se consideran
normales, de acuerdo al nivel de desarrollo y características de la raza utilizada (López, 2006).
4.3.

Condiciones de manejo

Los animales fueron manejados bajo pastoreo en praderas sembradas con una mezcla de Lolium
Peremne (Rye Grass) y Pennisetum clandestinum (Kikuyo). Igualmente se suministró sal mineralizada
y agua a voluntad.
4.4.

Tratamientos aplicados para control de ciclo estral

El protocolo de sincronización tuvo una duración de diez (10) días, por lo tanto, se expresa el día de
inicio del tratamiento, como día “0” o como día “-10”. El día asumido de la presentación de celo
igualmente se expresa como día “10” o como día del celo “01” (Bó et al., 2002), con la finalidad de una
mejor comprensión, de acuerdo a varios estudios discutidos.
Las hembras fueron repartidas en dos grupos a los cuales se aplicó un protocolo de sincronización,
que se diferenció entre grupos por el día de aplicación (día 5 o día 8) de 400UI de Gonadotropina
Coriónica equina (eCG). El día 5 de iniciado el protocolo, al azar 42 hembras (n=42) recibieron la dosis
correspondiente de eCG. Las otras 28 hembras (n=28) recibieron la dosis el día 8 de iniciado el
protocolo.
Los protocolos de sincronización utilizados fueron bajo el modelo de Transferencia de Embrión a
Tiempo Fijo (TETF), en donde se observaron los celos, con la finalidad de evidenciar hasta cierto punto
la eficiencia de la respuesta al protocolo de sincronización empleado (Bó y Caccia, 2003). Los
embriones fueron transferidos a todas las novillas en una sola jornada en el mes de junio de 2009.

Los embriones transferidos correspondieron a la raza Holsteín, los cuales se colectaron, manipularon,
clasificaron, congelaron en etilenglicol 1.5 M (transferencia directa) y posteriormente se transfirieron
por el mismo técnico a todas las novillas en codígo de estadío cuatro (morula) y código de calidad uno
(excelente o bueno). Este procedimiento se realizó de acuerdo a lo reglamentado por la Sociedad
Internacional de Transferencia de Embriones (IETS, 2008).
- Tratamiento 1 (Grupo 1)
Aplicación de la terapia de apoyo hormonal con eCG día 5 (Día 5 con respecto al inicio del protocolo.
Día - 5 con respecto al celo)

- Tratamiento 2 (Grupo 2)
Aplicación de la terapia de apoyo hormonal con eCG día 8 (Día 8 con respecto al inicio del protocolo.
Día - 8 con respecto al celo)

4.4.1. Accion de las hormonas suministradas durante el protocolo
Se tomó como día 0 (cero) el día de inicio de los protocolos, en donde se buscó generar un bloqueo de
las gonadotropinas hipofisiarias. Este bloqueo se logró gracias a la combinación de la P4. con el
benzoato de estradiol (BE). El implante con P4. Inhibe la liberación de LH (sin afectar niveles basales),
con lo cual se genera la regresión de cualquier folículo dominante. El BE inhibe la secreción de FSH,
la cual no ha sido inhibida completamente por la acción sola de la P4. (Barret et al., 2006). Como la
concentración a nivel sanguíneo del BE dura aproximadamente 4.3 días, una nueva onda de
crecimiento folicular se generará en este momento ya que los niveles plasmáticos de estradiol
descienden, con lo cual se sincronizará el crecimiento de la onda folicular nueva. (Bó y Caccia, 2003).
Al colocar la prostaglandina el día cinco (5) (ciclo sincronizado) se causa luteolisis de cualquier cuerpo
lúteo de la onda anterior, con lo cual se elimina una posible fuente de P4. que llegue a causar atresia
folicular (Baruselli et al., 2005).
Con la aplicación de la eCG el día cinco (5) (Trtamiento 1, con referencia al día de

inicio de la

sincronización), se busca generar reclutamiento folicular, gracias a la acción FSH de la eCG, por lo
cual se podría generar mas de un folículo dominante, generándose así mas de un cuerpo luteo que
generen concentraciones de P4 por encima a 1 ng/ml., que preparen al útero para la adecuada
implantación y desarrollo embrionario (Baruselli et al., 2005); esto basados en que la P4 es estimulada
principalmente por la actividad luteotrópica de la LH (Olivera et al., 2007).
Por otro lado con la aplicación de la eCG (la cual tiene acción FSH y LH) el día ocho (8) (Tratamiento
2, con referencia al día de inicio de la sincronización), se busca generar que el folículo (s) dominante
(s) mantenga (n) su desarrollo y crecimiento en la fase final (Evans et al., 1997), esto con la finalidad
de que llegue a ser un folículo preovulatorio. El desarrollo de este folículo se relaciona con la síntesis
de receptores para FSH y LH en el folículo, así como la elaboración de las aromatasas (Bao et al.,
1997). La expresión de un mayor número de receptores para la LH en las células de la granulosa se
considera como un mecanismo para la adquisición de dominancia (Sartori et al., 2001). Se ha
encontrado mRNA de receptores de LH en el folículo dominante, y su crecimiento está asociado con
mayor expresión de mRNA en las células de la granulosa (Mihm et al., 2000); esto se relaciona con la
preparación celular para formar el CL (Knobil and Neil, 2006), argumentan que la IGFBP participa en la
luteinización del folículo dominante inducida por la LH, por lo cual también se esperaría la síntesis de
P4.
Al retirar el dispositivo intravaginal el día ocho (8) se desencadena una disminución en la concentración
de P4 plasmática, con lo cual se elimina el “Feed back” negativo para la secreción de la LH, que es

estimulada por acción de la concentración de estrógenos generados por los folículos en crecimiento de
la onda que se inició el día 4.3 aproximadamente (Bó et al., 2002).
Con la aplicación el día nueve (9) de benzoato de estradiol (BE) se espera generar el
desencadenamiento hipofisiario de LH (pico de LH), esto con la finalidad de generar la sincronía de la
ovulación (Bó y Caccia, 2003).
La observación de celos el día nueve (9) en la tarde y el día diez (10) en la mañana y en la tarde se
realiza con la finalidad de estimar un comportamiento referencial a la respuesta de los animales ante el
protocolo de sincronización (respuesta de eficiencia al tratamiento de sincronización).
El día diecisiete (17) de la sincronización se transplantó el embrión lo cual coincide con la edad y estadio
de la estructura a transferir (mórula – Blastocisto).
4.4.2. Toma de muestras y ecografía
A los dos (2) grupos de hembras sincronizadas (eCG día 5 y eCG día 8) se les tomó tres (3) muestras
de sangre los siguientes días con respecto al ciclo sincronizado:
- Día cinco “5” (inicio de la nueva onda folicular)
- Día nueve “9” (día de máximo desarrollo folicular)
- Día diecisiete “17” (día de la transferencia embrionaria)
La muestra de sangre se colectó directamente por medio de punción de los vasos sanguíneos
coccígeos hacia un tubo sin anticoagulante con capacidad para 6 ml. (Vacuette®, Greiner Bio-one,
Monroe, NC 28110, USA), el cual fue rotulado con los datos de la hembra. Estas muestras se
centrifugaron a 800 X g durante 15 minutos con la finalidad de separar el suero, el cual se almacenó
en viales, que se mantuvieron en congelación a -20 °C, en el laboratorio de Hormonas de la Facultad
de Medicina Veterinaria y de Zootecnia de la Universidad Nacional de Colombia sede Bogotá, hasta
elmomento de la cuantificación de los niveles de P4 por la técnica de radioinmunoanálisis en fase
sólida (RIA), utilizando un equipo Beckman 500® para lectura de rayos Gamma. Para esta
cuantificación se utilizaron kits Coat-A-Count Progesterone de Diagnostics Products Corporation
(DPC®), con una sensibilidad de 0.02 ng/ml. (Duica, 2011; Gonella, 2011; Báez, 2010; Grajales, 2000).
Los muestreos ecográficos se realizaron con la finalidad de observar y medir las estructuras ováricas
(folículos y cuerpos lúteos – número y tamaño). Estos se realizaron los siguientes días con respecto al
ciclo sincronizado:
- Día nueve “9” (día de máximo desarrollo folicular)
- Día diecisiete “17” (día de la transferencia embrionaria)

Para estas ecografías se utilizó un cecógrafo Aquila Pro con transductor lineal de 6.0 a 8.0 Mhz, Pie
Medical ®, con el cual se trabajó graduándolo en 8.0 Mhz siguiendo las recomendaciones de Duica,
2011. Las imágenes tanto de folículo (s) dominante (s) (día 9) como de cuerpo (s) luteo (s) (día 17),
se congelaron inmediatamente de acuerdo a su adecuada ubicación, esto con la finalidad de referenciar
el dato de medida
El día 52 (con respecto al día de inicio del protocolo) se procedió a realizar chequeo ultrasonografico
con la finalidad de determinar las hembras preñadas (día 42 de gestación).
4.4.3. Medicion de Variables
Para la realización de este estudio se establecieron las siguientes variables respuesta:
a. Número de folículos dominantes presentes (Foliculos ≥

9 mm - Onda folicular

sincronizada) (día 9 – muestreo 2).
Mediante ecografía se procedió a contar el número de folículo (s) dominante (s) (Folículos ≥ 9 mm)
(Sartori et al., 2004), presentes el día 9 en las horas de la mañana (con respecto al día de inicio del
tratamiento de sincronización – máximo desarrollo folicular).
Para la determinación de la estructra folicular se tuvo en cuenta que los folículos ováricos, como son
estructuras que estan llenas de líquido, aparecen en la pantalla

del ecógrafo como áreas de color

negro, también denominadas no ecogénicas. Igualmente, antes de ecografiar se determinó la textura
folicular a la palpación (Bó y Caccia, 2003).
b. Diámetro (mm) de folículo dominante (Foliculos ≥ 9 mm - Onda folicular sincronizada)
presente (día 9 – muestreo 2).
La ecografía de (los) folículo (s) dominante (s) se realizó el día (nueve) 9 en horas de la mañana, es
decir, el día de máximo desarrollo folicular de acuerdo al tratamiento de sincronización aplicado. Las
imágenes del folículo (s) dominante (s) se congelaron en momento más oportuno para realizar la
medición inmediata del diámetro de la estructura folicular siguiendo las recomendaciones de Bó, y
Caccia (2000), en cuanto a la no inclusión del espesor de la pared. Se midió el diámetro del (los)
folículo (s) de mayor tamaño ≥(

9 mm., Sartori et al., 2004), teniendo en cuenta que el día

9 (crecimiento de onda sincronizada) se encontró un folículo dominante (día de máximo desarrollo
folicular de acuerdo al tratamiento de sincronización aplicado).
c. Número de cuerpos lúteos presentes el día 17 (muestreo 3).
Mediante ecográfia se visualizaron y congelaron las imágenes para proceder a contar el número de
cuerpo (s) luteo (s), esto se realizó el día (diecisiete) 17 en las horas de la mañana (de acuerdo al
tratamiento de sincronización aplicado) con respecto al día de inicio del tratamiento de sincronización

(cuerpo luteo consolidado de 7 días) (Bó y Caccia, 2003).
Antes de ecografiar se determinó la textura luteal a la palpación. Los cuerpos lúteos poseen una
ecotextura diferente a la del estroma ovárico e identificable por ultrasonografía a partir del día de la
ovulación (promedio: día 0,5) y a partir del día 3 con bordes bien definidos. Normalmente se distingue
a lo largo de casi todo el ciclo estral e inclusive hasta cerca de la siguiente ovulación (en promedio:
1,4 días antes de que la misma) (Bó y Caccia, 2003).
*De acuerdo al número de estructuras luteales encontradas en día 17 y su relación con el número de
folículos dominantes presentes el día 9, también se determinó la presencia de ovulaciones dobles (día
17).
d. Volumen (mm3) luteal presente el día 17 (muestreo 3)
Mediante visualización ecográfica se congelaron las imágenes y se procedió a medir el largo por el
ancho del (los) cuerpo (s) lúteo (s) presentes para el momento del transplante embrionario el día 17
en las horas de la mañana (con respecto al día de inicio del tratamiento de sincronización).
El volumen luteal se calculó con la fórmula planteada por Vasconcelos et al. (2001). V= 4/3 x

x R3.

En donde: R = (Largo del cuerpo lúteo / 2 + Ancho del cuerpo lúteo/ 2) / 2.
* De acuerdo a las estructuras luteales (cantidad y volumen) evidenciadas el día 17 (transplante
embrionario) se determinaron las hembras a las cuales se debía trasplantar un embrión, de allí se
calculó el porcentaje de utilizacion: (hembras transferidas/hembras sincronizadas)*100.
e. Concentración plasmática de progesterona (ng/ml.) (día 5-muestreo 1, día 9-muestreo 2 y día
17-muestreo 3).
f. Porcentaje de preñez (hembras preñadas/hembras transferidas*100. (día 52).
* Igualmente para la realización de los análisis se determinaron las siguientes relaciones:
- Relación entre el tamaño (diámetro mm) del folículo dominante (día 9) y el tamaño (volumen
mm3) del cuerpo lúteo (día 17) (independientemente a los tratamientos eCG día 5 u 8).
- Relación entre el tamaño (volumen mm3) del cuerpo lúteo (día 17) y la concentración (ng/ml)
de P4 plasmática reportado para el mismo día (día 17 transplante embrionario).
- Relaciones de los tratamientos utilizados (eCG día 5 u 8),

el diámetro (mm) del

folículo dominante (día 9), el volumen (mm3) luteal (día 17) y la concentración (ng/ml)
plasmática de P4 (día 17) sobre el porcentaje de preñez (día 52).

4.4.4. Analisis estadistico
- Distribución de los animales en los grupos de tratamientos. La metodología utilizada para la
distribución de las novillas en los grupos de tratamientos (eCG día 5 y eCG día 8), correspondió a la
generación de números aleatorios, los cuales provienen de una distribución uniforme continua (0,1).
(Resultado de una variable al azar especificada por una distribución) (Rienzo et al., 2001).
- Homogeneidad de varianzas. Para todas las variables que se analizaron mediante el modelo de
covarianza, la homegeneidad de varianzas de los tratamientos se probó mediante una prueba F (Steel
and Torrie, 1980).
- Efecto de los tratamientos (eCG día 5 o eCG día 8) sobre el número de folículos dominantes (día 9).
Se empleó un modelo completamente aleatorizado, con el peso, condición corporal y edad inicial como
covariables. Debido a que esta variable es un conteo, se empleó la transformación logarítmica
propuesta por Ali y Shook (1980): Variable transformada = Ln (variable orgiginal +10).
El modelo utilizado fue el siguiente:

- Efecto de los tratamientos (eCG día 5 y eCG día 8) sobre el díametro del folículo dominante (día
9). Se empleó un modelo completamente aleatorizado, con el peso, condición corporal y edad
inicial como covariables. El modelo utilizado fue el siguiente:

- Efecto de los tratamientos (eCG día 5 o eCG día 8) sobre el número de cuerpos lúteos (día 17). Se
empleó un modelo completamente aleatorizado, con el peso, condición corporal y edad inicial como
covariables. Debido a que esta variable es un conteo, se empleó la transformación logarítmica
propuesta por Ali y Shook (1985):
.
El modelo utilizado:

* De acuerdo al número de estructuras luteales encontradas en día 17 y su relación con el número de
folículos dominantes presentes el día 9, se determinó el numero de ovulaciones dobles las cuales
también fueron conparadas entre tratamientos. Para esto se realizó la prueba chi cuadrado para
detectar diferencias entre los tratamientos, con un nivel de significancia de 0.05

- Efecto de los tratamientos (eCG día 5 y eCG día 8) sobre el volumen del cuerpo lúteo (día 17). Se
empleó un modelo completamente aleatorizado, con el peso, condición corporal y edad inicial como
covariables. El modelo utilizado fue el siguiente:

*Igualmente

el

porcentaje de utilizacion

(hembras

transferidas/hembras

sincronizadas)*100, fue analizado y comparado entre tratamientos mediante la prueba chi
cuadrado mediante el procedimiento FREQ de SAS, no se encontraron diferencias significativas a
un nivel de significncia de 0.05.
- Efecto de los tratamientos (eCG día 5 y eCG día 8) sobre la concentración de progesterona (días
9 y 17).
Se utilizó un modelo mixto a una vía de clasificación con arreglo de medidas repetidas en el tiempo
con el volumen del cuerpo lúteo, el diámetro folicular medio, diámetro del folículo dominante, la
edad, peso inicial y condición corporal inicial como covariables. Además de estas, como efectos
fijos se tuvieron el tratamiento (dos niveles, tratamiento 1 - eCG día 5 y Tratamiento 2 - eCG día
8), el tiempo (2 niveles, Muestreo 2 - día 9 y Muestreo 3 – día 17) y su interacción; y como efecto
aleatorio se tuvieron en cuenta el animal y el residual.
El siguiente fue el modelo empleado:

Se compararon tres estructuras de la matriz de varianza-covarianza del residual (R); estas fueron:
simetría compuesta, no estructurada y primer orden autoregresivo. Por lo tanto, se compararon tres
modelos, que difirieron solamente en la estructura de R. Estas comparaciones se realizaron mediante
el estadístico BIC (Bayesian Index Criterion). El modelo con la estructura de simetría compuesta
mostró un mejor ajuste (menor BIC)
- Efecto del tratamiento (eCG día 5 y eCG día 8) sobre el porcentaje de preñez (hembras
preñadas/hembras transferidas*100. Para esto se realizó la prueba chi cuadrado mediante el
procedimiento FREQ de SAS, esto con la finalidad de detectar diferencias entre los tratamientos, con
un nivel de significancia de 0.05.
* Con la finalidad de observar la posible relación de diámetro (mm) del folículo dominante (día 9) sobre
el volumen (mm3) del cuerpo luteal (día 17), se realizó un modelo de regresión. Este análisis se realizó
mediante el procedimiento REG de SAS, en el cual se modelaron efectos lineales y cuadráticos del
DF sobre VCL. De acuerdo a los resultados del análisis preliminar de residuales fue necesario

transformar la variable dependiente; se empleó la transformación raíz cuadrada. De acuerdo a lo
anterior el modelo que se empleó fue el siguiente:

* Con la finalidad de observar la posible relación de volumen (mm3) luteal (día 17) sobre la
concentración de P4 (día 17), se realizó un modelo de regresión. Este análisis se realizó mediante
el procedimiento REG de SAS, en el cual se modelaron efectos lineales y cuadráticos del VCL
sobre P4. El siguiente fue el modelo empleado:

** Con el objeto de relacionar en conjunto, el efecto del tratamiento (eCG día 5 y eCG día 8), diámetro
folicular (folículo dominante - día 9), volumen total luteal (día 17) y concentración de progesterona (día
17) sobre el diagnóstico de preñez, se planteó y realizó una regresión logística por ser la preñez una
variable de naturaleza dicotómica (1= positivo, 0=negativo). Este modelo de regresión no lineal estima
la probabilidad de ocurrencia de un evento; en este caso se modeló la probabilidad de que el diagnóstico
de preñez fuera

; por lo tanto el modelo empleado fue el siguiente:

El análisis se efectuó mediante el procedimiento LOGISTIC de SAS; para la selección de las variables
que probablemente afectan el diagnostico de preñez y que por lo tanto se incluyeron en el modelo bajo
la metodología FORWARD. El nivel de significancia para que cada una de estas variables fuera incluida
en el modelo correspondió a 0.05.
Utilizando esta metodología se muestra la estimación del Odds y su respectivo intervalo de confianza;
se dice que si el intervalo contiene al uno (1), no existe mayor probabilidad de que se presente el evento
1 (preñez positiva), si este no contiene al uno y su límite inferior es mayor que uno, se concluye que es
más probable que se dé el evento favorable (es decir que la variable respuesta valga 1), si el intervalo
de confianza no contiene al uno y su límite superior es menor a 1, entonces es más probable que se
presente el evento 0 (no preñez en este caso). El intervalo de confianza que se obtuvo fue del 95%.

5. RESULTADOS Y DISCUSION
5.1.

Efecto del día de la aplicación (día 5 u 8) de la eCG sobre el desarrollo del folículo
dominante (número y tamaño)

En la tabla 2, se muestra la comparación entre los tratamientos utilizados (eCG día 5 y eCG día 8),
en cuanto a las variables de número de folículos dominantes (mm).
Tabla 2. Folículos dominantes presentes muestreo día 9

¹Los resultados de diámetro folicular se expresan como promedio (media) ± S.E.M. mientras
que los valores de números de folículos se expresan como promedio ± D.S.
5.1.1. Número de folículos dominantes (día 9). En el presente estudio todas las hembras
utilizadas tanto para el tratamiento 1 (eCG día 5) y tratamiento 2 (eCG día 8) presentaron al menos
un folículo dominante, variable para la cual no se evidenciaron diferencias (P>0.05) entre los
tratamientos utilizados (eCG día 5 frente a eCG día 8). Este resultado difiere a lo encontrado en
estudios similares, en los que la adición de la eCG el día 5 en un protocolo de sincronización del
ciclo estral, ha causado probablemente una cascada de reflejos a nivel molecular, lo cual
desencadena el desarrollo de más de un folículo dominante (Knobil and Neill 2006), esto debido a
que en los citados tratamientos de control de ciclo estral, en donde se sincroniza el crecimiento de
la onda folicular con implante de P4 y estradiol (como en el presente estudio), la emergencia de
una nueva onda folicular ocurre 4 - 5 días después (Bó, et al., 2006; Baruselli et al., 2001), efecto
posiblemente generado por los niveles sanguíneos de las hormonas requeridas para lograr inducir
una retroalimentación (feed-back) negativo, afectando la síntesis y secreción de la hormona
liberadora de gonadotropinas y alterando el normal desarrollo de los folículos, lo que permite
pensar que se está induciendo la regresión de los folículos en crecimiento (FSH-dependientes) y
no se permite el fenómeno de la ovulación en los folículos dominantes (LH dependientes) (Adams
et al., 1992; Taniguchi et al.; 2007), generando regresión e inicio de una nueva onda (Adams et
al., 1992; Gordon, 1999; Gonzáles-Stagnaro 2001; Baruselli et al. 2005; Palma, 2008).
Cuando la eCG es aplicada el día 5, la onda folicular está en una etapa muy temprana de desarrollo,
en consecuencia, la eCG podría dar lugar a la estimulación en el reclutamiento y selección de más de
un folículo dominante, ya que favorece la síntesis de mRNA que codifica para los receptores de
hormonas gonadotropicas FSH y LH a nivel de las células de la teca y de la granulosa (Este efecto en

el presente estudio solamente fue observado en 4 de las 42 novillas, por lo cual no se comprobaría la
hipótesis planteada al respecto, ya que no se evidenciaron diferencias estadísticas entre los
tratamientos utilizados).
Con referencia a esto último, Nasser et al., (2004), quienes al aplicar 400 UI de eCG a dos grupos de
novillas receptoras cruzadas Nelore/Angus (eCG día 5 frente a eCG día 8) con edades entre 22 y 30
meses, las cuales fueron suplementadas con 2 kilogramos/día de concentrado, encontraron diferencias
(P<0.05) de acuerdo al número de folículos dominantes presentes hacia el día 8, siendo mayor el
número de folículos cuando la eCG se aplicó el día 5 (inicio de una nueva onda de crecimiento folicular),
demostrando de esta forma la acción folículo estimulante de la eCG, la cual estimula la síntesis del
mRNA que codifica para los receptores foliculares de FSH en los folículos en desarrollo (Kuran et al.,
1996; Baruselli et al., 2005), por lo cual se selecciona más de un folículo debido a que no hay folículos
dominantes en ese momento (día 5 de aplicación con referencia al inicio de protocolo de control de
ciclo estral) que inhiban a los demás folículos en desarrollo; cuando la eCG se aplicó el día 8 (cuando
ya la dominancia folicular está establecida) solamente se presentó una estimulación del folículo
dominante (vinculación de la eCG a los receptores foliculares de FSH y LH) (Cameron and Batt, 1991),
por tal motivo se observaron diferencias estadísticas en el citado artículo.Baruselli et al (2001), quienes
sincronizaron receptoras cruzadas tipo Cebú, a las cuales aplicaron 800 UI de eCG el día 5 con
referencia al ciclo sincronizado (día de inicio del crecimiento de nueva onda folicular); encontraron
diferencias (P<0.05) para el número promedio de folículos dominantes el día 8 de iniciada la
sincronización, 2.04 ± 1.4 (mayor a lo reportado en el presente estudio) esto frente a un tratamiento
control (sin eCG) 0.6 ± 0.5. Este resultado podría indicar que la eCG participa de manera activa
favoreciendo la síntesis de mRNA que codifica para receptores de hormonas gonadotrópicas a nivel
folicular; permitiendo el aumento de la densidad de este tipo de receptores a nivel de membrana en las
células de la teca y de la granulosa de varios folículos (Sartori et al., 2001), lo cual podría estar asociado
con el aumento de estructuras foliculares encontradas (Murphy and Martinuk 1991; Sartori et al., 2001).
Con este resultado del citado artículo se podría deducir la posible ventaja al aplicar la eCG frente a un
tratamiento control.
Al no encontrar diferencias estadísticas en esta variable en el presente estudio, posiblemente podría
deberse a el factor raza, en donde existen diferencias en cuanto a factores como la sensibilidad
hormonal (Knobil and Neill 2006), con lo cual se diferencian las razas de las especies Bos Indicus y
sus cruces, que son más sensibles que las razas de las especies Bos Taurus (Sartori et al., 2004). Si
se tiene en cuenta esto último, se podría deducir que concentraciones de 400 UI de eCG van a
desencadenar efecto diferente en las razas de las dos especies, por lo cual se observa que dicha
sensibilidad no fue tan marcada en el presente estudio en donde se trabajó con novillas de la especie
Bos Taurus. De esto, último se deduce que se debería trabajar con diferentes dosificaciones de

acuerdo a los factores expuestos, ya que dosis de 400 UI de eCG, como la utilizada en el presente
estudio tendría menos probabilidad de estimular el crecimiento de una gran número de folículos como
si lo fue en otros estudios al respecto, en donde han utilizado 1000 UI (Fuentes y De la Fuente, 2007)
y 800 UI (Buruselli et al., 2001) de eCG, utilizando novillas y vacas lo cual posiblemente también influye
drásticamente en los resultados (Dieleman et al., 1993; Vos et al.; 1994; Nogueira et al., 2003).
Por otra parte, cuando el tratamiento de eCG se suministra el día 8, posiblemente el dominio folicular
ya está establecido (Buaruselli et al., 2001) y sólo puede tener como resultado la estimulación de sólo
el folículo dominante (en algunos casos el mayor folículo subordinado) (Knobil and Neill 2006). En el
presente estudio esto fue observado, ya que solamente se evidencia un folículo dominante como
promedio para el grupo de novillas pertenecientes al tratamiento 2 (eCG día 8), máximo uno (1) y
mínimo uno (1), por lo cual se podría asumir el estímulo realizado a este único folículo dominante.
5.1.2. Diámetro folículo dominante (día 9). Todas las novillas utilizadas (tratamiento 1 –

eCG

día 5 y tratamiento 2 – eCG día 8) en el presente estudio presentaron al menos un folículo
dominante “folícu
ulo mayor a 9 mm” (Sartori et al., 2004; Senger, 2005) con la aplicación de los
protocolos para control de ciclo estral (Sartori et al., 2002; Perry et al., 2005; Lynch et al., 2010). De
acuerdo a esto, se evidenciaron diferencias (P<0.05) entre los dos tratamientos, siendo mayor el
diámetro folicular del grupo eCG día 5 (tratamiento 1) frente al grupo eCG día 8 (tratamiento 2) (Véase
tabla 2).
En otros estudios en donde se ha trabajado con el mismo tipo racial utilizado en el presente estudio, se
han reportado valores superiores a los encontrados en la presente investigación., es el caso del reporte
de Sousa et al., (2009), en donde aplicaron a un grupo de vacas de la raza Holstein 400 UI de eCG el
día 8 (con referencia al día de inicio de la sincronización), en donde encontraron un tamaño folículo
dominante de 14.7 ± 0.6 mm y de 13.1 ± 0.6 mm en las vacas sin eCG. Igualmente Sartori et al., (2004),
utilizando específicamente novillas y vacas lactantes Holstein encontraron tamaños de folículos
ovulatorios de 14.9 ± 0.2 mm en las novillas y 16.8 ± 0.5 mm para las vacas. (Los animales con CL
presente no fueron tratados con ningún tipo de hormona, los otros con GnRH). El mismo autor, Sartori
et al., (2002) comparando vacas con ovulación sencilla y vacas con ovulación múltiple de la misma
raza, en las cuales aplicaron PGF2α el dia 7 (en presencia Cl), encontraron diámetros foliculares de
15.8 ± 0.4 mm (en ovulación sencilla), y 13.7 ± 0.3 mm (ovulación doble).
Debe tenerse en cuenta que en el presente estudio las mediciones de los folículos se realizaron en la
mañana del día 9 (antes de la aplicación de BE); posterior a esto a cada novilla se le aplicó 1 ml (5 mg.)
de benzoato de estradiol, con la finalidad de estimular la síntesis y secreción de FSH y LH, para
favorecer el desarrollo final del folículo, así como su ovulación (Baruselli et al., 2005; Spey et al., 2006),
por lo cual podría pensarse que aún no se ha completado la etapa de desarrollo final del folículo

preovulatorio antes de su ovulación, en la cual por la acción de las hormonas gonadotrópicas, este
incrementa su diámetro final, motivo por el cual los promedios de diámetro folicular podrían ser
inferiores comparados con los resultados de la mayoría de estudios referenciados, en donde las
mediciones se realizaron en el momento de máximo desarrollo folicular (día 9) (Vasconcelos, 2001;
Sartori et al., 2002; Sartori et al., 2004; Perry et al., 2005; Perry et al., 2007).
En cuanto al efecto encontrado (P<0.05) con el tratamiento 1 (eCG día 5 – Día de inicio de la onda
folicular del ciclo sincronizado) en el presente estudio, posiblemente se deba a que la eCG ha causado
el desencadenamiento de la cascada de eventos a nivel molecular que provoca un mayor desarrollo
del folículo dominante (Knobil and Neill 2006).
La eCG estimula la formación de mRNA que codifica para receptores de FSH y LH, estímulo que sigue
incrementándose debido a que el folículo se encuentra en etapa muy temprana de dominancia y durante
este periodo sigue actuando la eCG la cual tiene una vida media de 3 días (Bó et al, 2004), por lo cual
prácticamente se garantiza su acción durante el tiempo que el folículo se va haciendo dominante,
permitiendo el aumento de la densidad de los receptores de FSH y LH, lo cual se asocia a crecimiento
folicular. Por otro lado, comparado con las novillas del grupo del tratamiento 2, (eCG día 8), cuya
aplicación se realizó cuando la dominancia folicular prácticamente ya estaba establecida, el efecto
estimulador por parte de la eCG sería muy corto.
5.1.3. Efecto del día de la aplicación de la eCG sobre el desarrollo del cuerpo lúteo (número y
volumen), porcentaje de doble ovulación, porcentaje de utilización, concentración plasmática
de P4 y porcentaje de preñez.
En la tabla 3, se reportan los resultados de las variables cuerpo lúteo (número) día 17,porcentaje de
doble ovulación día 17, volumen luteal (mm3) día 17, porcentaje de utilización día 17, concentración
plasmática de P4 (ng/ml) días nueve (9) y diecisiete (17) y porcentaje de preñez (%) día cincuenta y
dos (52), comparados entre tratamientos (eCG día 5 frente a eCG día 8).
La discusión correspondiente a las variables mostradas en la tabla 3, volumen luteal día 17,
concentración de P4, día 17 y porcentaje de preñez día 52, se realizará en conjunto al analizar el
porcentaje de preñez, esto con el fin de comprender un poco más los reportes de estudios al respecto
en donde la mayoría tratan estas tres (3) variables en conjunto, lo cual podría facilitar la comprensión
de los resultados.
Tabla 3. Comportamiento de estructuras luteales y su volumen, concentración de progesterona
y porcentaje de preñez

¹Los resultados volumen luteal y concentración de progesterona se expresan como promedio (media)
± S.E.M. mientras que los otros valores se expresan como promedio ± D.S.

5.1.3.1. Cuerpo lúteo (número) día 17. Todas las novillas (70/70) de los dos grupos experimentales
del presente estudio (42 novillas pertenecientes al tratamiento 1 – eCG día 5 y 28 novillas
pertenecientes al tratamiento 2 – eCG día 8) presentaron al menos un cuerpo lúteo consolidado y
funcional para el día 17 (etapa de diestro) con la aplicación de los protocolos de control de ciclo estral
planteados, por lo cual se podría pensar que igualmente todas las novillas ovularon, esto si tenemos
en cuenta que todas presentaron al menos un folículo dominante hacia el día 9 (tabla 2).
De acuerdo al promedio de esta variable, no se evidenciaron diferencias (P>0.05) entre los tratamientos
utilizados (eCG día 5 frente a eCG día 8), esto fue paralelo en cuanto al promedio de folículos
dominantes evidenciados (tabla 2) durante el experimento.
Contrariamente, en un estudio similar al presente, realizado por Nasser et al., (2004), se reportan
diferencias significativas entre los dos tratamientos utilizados (eCG el día 5 u 8), en los cuales
suministraron 400 UI de dicha hormona a receptoras cruzadas Nelore/Angus, sincronizadas para la
transferencia de embriones a tiempo fijo, en donde se obtuvieron 1.44 ± 0.18 cuerpos lúteos (eCG día
5) frente a 1.03 ± 0.03 cuerpos lúteos (eCG día 8), utilizando animales con tipología racial más sensible
en cuanto a las dosificaciones hormonales utilizadas (Spey et al., 2006; Baruselli et al., 2005). Sin
embargo los valores encontrados en el citado estudio cuando la eCG se aplicó el día 8, son similares
a los del presente reporte, lo cual posiblemente se deba a la similitud de tratamientos de sincronización
utilizados entre los dos estudios.
Estos resultados de acuerdo a la variable en cuestión, también podrían estar indicando la diferente
acción de la eCG de acuerdo a la dosificación utilizada, tipo racial y el estado productivo del animal

(vaca o novilla), lo cual podría influenciar como se explicó anteriormente los resultados obtenidos en
cuanto al número de folículos (Dieleman et al., 1993; Vos et al.; 1994; Nogueira et al., 2003; Rekwolt,
2004; Sartori et al., 2004; Roche, 2006; Knobil and Neill 2006).
5.1.3.1.1. Porcentaje de doble ovulación (día 17). En cuanto a esta variable la cual se deriva de los
folículos dominantes presentes (día 9) y de los cuerpos lúteos evidenciados (día 17), no se
evidenciaron diferencias (P>0.05) entre los dos tratamientos utilizados (eCG día 5 frente a eCG día
8).
La doble ovulación solamente fue observada en cuatro (4) de las cuarenta y dos (42) novillas (9.5%)
pertenecientes al tratamiento 1 (eCG día 5). Este porcentaje es menor al encontrado por Sousa et al.,
(2009), quienes encontraron encontraron 12.5% del total de las vacas Holstein con doble ovulación
aplicando 400 UI de eCG (día 8 con referencia al día de inicio del protocolo).
De otro lado, los resultados de doble ovulación del presente estudio son mayores al 1.3% (1/75)
reportado por Sartori et al., (2002), utilizando novillas Bos taurus sincronizadas con PGF2α el día 7
(únicamente se aplicó en presencia de cuerpo lúteo), pero no ocurrió lo mismo con vacas para lo cual
se reporta 63.5% (33/52) de dobles ovulaciones. Esto contrasta a otros reportes encontrados
igualmente por Sartori et al., (2004) en vacas Holstein 1.9 % (1/54) y en novillas el 17.9 % (5/28)
utilizando solamente tratamientos de GnRH (sin eCG) en hembras con cuerpo lúteo presente.
Como se puede observar, los resultados de esta variable (porcentaje de doble ovulación) son
contradictorios entre los citados reportes y el presente estudio. En tal sentido se observa que la adición
de la eCG el día 5 en un protocolo de sincronización del ciclo estral, podría estar causando el
desarrollo de más de un folículo dominante. Esto se fundamenta ya que el tratamiento de
sincronización con P4 y BE sincroniza el crecimiento de una nueva onda folicular aproximadamente 4
a 5 días. Por tal motivo, al suministrar la eCG (día 5), la onda folicular está en una etapa temprana de
crecimiento, en consecuencia permite la estimulación de más de un folículo dominante, lo cual en el
presente estudio solamente fue observado en 4 de las 42 novillas, lo cual no comprueba
estadísticamente la posible acción de la eCG para poder dar una conclusión valida al respecto.
Por otra parte cuando el tratamiento de eCG se suministra el día 8, el dominio folicular ya está
establecido y sólo podría tener como resultado la estimulación del folículo dominante (Lynch et al.,
2010; Perry et al., 2005; Sartori et al., 2002), lo cual posiblemente explica el resultado obtenido al
respecto en el presente trabajo con el grupo de novillas pertenecientes al tratamiento 2 (eCG día 8),
las cuales reflejan lo anterior de acuerdo a los folículos ovulados.
5.1.3.2. Volumen luteal (mm3) día 17. Para esta variable no se evidenciaron diferencias (P>0.05)
entre los grupos tratados (eCG día 5 frente eCG día 8).

Se destaca la sincronía causada en cuanto a la evidencia de estructuras luteales encontradas el día
17, por lo que se evidencia que el 100% de las novillas en los dos tratamientos (tratamiento 1 – eCG
día 5, 42/42 y eCG día 8, 28/28) presentaron por lo menos una estructura luteal consolidada.
5.1.3.2.1. Efecto del diámetro del folículo dominante (mm) día 9 sobre el volumen luteal (mm3)
día 17.
Independientemente a los tratamientos de eCG utilizados (eCG día 5 y eCG día 8), el análisis de
regresión del diámetro (mm) del folículo dominante (día 9 del ciclo sincronizado) sobre el volumen
(mm3) luteal (día 17 del ciclo sincronizado), en la totalidad de las novillas del estudio (n=70) no
encontró significancia (P>0,05).
Estos resultados coinciden con lo reportado por Lynch et al., (2010), quienes hacen referencia al
tamaño del folículo preovulatorio frente al volumen luteal. En dicho estudio no se encontró relación
entre el diámetro folicular y el diámetro luteal en un grupo de novillas (Bos taurus), las cuales recibieron
un tratamiento con prostaglandina para el control del ciclo estral. En la misma investigación, Lynch et
al., (2010), refuerzan lo encontrado al analizar los niveles de hormonas esteroideas circulantes y
sugieren que no hay relación entre la concentración de estrógenos producidos durante el periodo
periovulatorio y los niveles de progesterona presentes durante el día 7 posterior a la ovulación. Esto
permitiría pensar que la capacidad esteroideogénica del cuerpo lúteo consolidado no está asociada
con la capacidad esteroideogénica de folículo dominante del cual se formó.
5.1.3.2.2. Porcentaje de utilización día 17. En cuanto a esta variable (hembras transferidas/hembras
sincronizadas*100), no se presentaron diferencias (P>0.05) entre los dos grupos tratados (eCG día 5
frente a eCG día 8).
Los porcentajes reportados en cuanto a esta variable permiten evidenciar que la totalidad de las
novillas tratadas (70/70 - 100%) con los protocolos de sincronización de ciclo estral tanto para el
tratamiento 1 (eCG día 5 – 42/42) como el tratamiento 2 (eCG día 8 – 28/28), presentaron adecuado
desarrollo de estructura luteal (cuerpo luteo consolidado) (Nasser et al., 2004) para que fuera
transferido el embrión el día 17 (cuerpo lúteo consolidado).
Menores porcentajes de utilización han sido reportados en varios estudios, es así que investigadores
como Pita et al., (2009) utilizando novillas cruce por Cebú, encontraron 84%, de utilización con la
aplicación de la eCG el día 5 del inicio del protocolo y 65 % aplicando la eCG el día 8; en este estudio
se evidenciaron diferencias estadísticas. Igualmente se reportan menores porcentajes de utilización
en un estudio realizado por Nasser et al., (2004), en el cual utilizaron novillas receptoras Nelore/Angus
sincronizadas con 400 UI de eCG, reportan 90.7% (eCG día 5) y 82.7% (eCG día 8), estudio en el
cual tampoco se reportaron diferencias estadísticas. Igualmente Fuentes y De la Fuente (2007),

reportan menores porcentajes de utilización, 83%, utilizando novillas Holstein a las cuales aplicaron
1000 UI de eCG el día 5 con referencia al inicio del tratamiento de control de ciclo estral.
En general se observa que los porcentajes reportados en las investigaciones citadas tienen en común
que los menores porcentajes de utilización se han obtenido en los grupos de hembras tratadas con
eCG el día 8 con respecto a los grupos tratados el día 5, lo cual no fue evidenciado en el presente
estudio en el cual el porcentaje de utilización fue 100% en cada uno de los tratamientos (eCG día 5 y
eCG día 8).
Los resultados de la presente variable confirman los estudios anteriores (Fuentes y De la Fuente,
1997; Tribulo et, al 2002; Bó et al, 2002) en los que la adición de la eCG en el periodo de dominancia
folicular (día 8) o de inicio de onda folicular (día 5) en un protocolo de sincronización del estro, aumenta
el porcentaje de hembras transferidas de acuerdo a las sincronizadas (Bó y Caccia, 2003; Baruselli et
al., 2005; Barret et al., 2006), en donde la aplicación de la eCG (la cual tiene acción FSH y LH) durante
el periodo de dominancia (día 8) podría generar que el folículo dominante mantenga su desarrollo y
crecimiento en la fase final con la finalidad de que llegue a ser un folículo preovulatorio (Evans et al.,
1997). Este desarrollo de este folículo se relaciona con la síntesis de receptores para FSH y LH, así
como la elaboración de las aromatasas (Bao et al., 1997).
5.1.3.3. Concentración de progesterona ng/ml
Se debe aclarar que el día del muestreo 1 (día 5) definitivamente no podría haber efecto del
tratamiento con eCG para esta variable, ya que en el momento del muestreo se colocó dicha hormona
en el grupo del tratamiento 1; y en el grupo del tratamiento 2 se colocó el día 8. Sin embargo se reporta
el comportamiento de la concentración de P4 día 5 en la gráfica 2 y 3 con la finalidad de analizar la
tendencia entre los grupos escogidos. En estas gráficas se observan rangos de valores entre mínimos
y máximos que pueden ser asociados a dispersión en los datos causada por la irregularidad en las
fases del ciclo estral en la que se encontraban las novillas de los grupos experimentales utilizados al
momento de iniciar los tratamientos de sincronización, lo que indicaría que dentro del grupo de novillas
se encontraba un porcentaje importante de estas con cuerpos lúteos presentes al inicio del tratamiento
de sincronización, lo cual respaldaría lo reportado por

la literatura, en donde se habla que

aproximadamente entre el 40 y 50% de un grupo de hembras aptas reproductivamente podrían
presentar estructuras luteales al realizar una exploración reproductiva (Palma, 2008; Gordon et al.,
1999). Por lo cual era de esperarse en el presente estudio que un porcentaje importante de las
novillas presentaran niveles basales de P4 superiores a 1ng/ml (Grafica 2). Igualmente debe tenerse
en cuenta que el dispositivo de liberación lenta de P4 aplicado el día cero “0” del protocolo para el
control del ciclo estral, favoreció de alguna manera el incremento de esta hormona evidenciándose
durante el primer muestreo (día 5) (Baruselli, 2003; Bó, 2003).

5.1.3.3.1. Concentración de progesterona día 9. Para este día de muestreo tampoco se
evidenciaron diferencias (P>0.05) en cuanto a la concentración de P4 entre tratamientos (eCG día 5
frente a eCG día 8).
Se debe recordar que el día el cinco (5) del inicio del protocolo de sincronización

se aplicó

prostaglandina F2 la cual desencadenó la regresión funcional y estructural de cualquier cuerpo lúteo
existente (Barnea et al., 2000). Por tal motivo, al realizar la exploración ultrasonográfica ovárica
durante este día 9 (muestreo 2), no se encontraron estructuras compatibles con cuerpos lúteos, lo
cual se corrobora al observar las concentraciones de P4 plasmática de los grupos de novillas en
seguimiento, ya que al no encontrarse estructuras luteales es de esperarse que los niveles
sanguíneos de P4 durante los días 9 y 10 (ciclo sincronizado) se encuentren muy cercanos a niveles
basales: ≤ 0.3ng/ml (Ohtani, 1998).
Las concentraciones basales de P4 del presente estudio (véase gráfica 3), han coincidido con las
reportadas por algunos autores, como Kastelic et al., (1990), quienes en un grupo de novillas de la
raza Holstein relacionaron las medidas del cuerpo lúteo, obtenidas por medio de ultrasonografia, con
las concentraciones plasmáticas de P4 obteniendo como resultado para el día 9, una máxima caída
en los niveles de P4: ≤ 0.3ng/ml. Igualmente Perry et al., (2005), en un grupo de vacas cruzadas con
características cárnicas, a las que aplicaron terapia hormonal para sincronizar el ciclo estral (GnRH,
PGF2α, GnRH), reportaron valores de concentración de P4 de 0.2 ng/ml, tanto para el grupo de
hembras gestante como para el grupo de no gestantes. Valores similares han sido reportados por
Chagas et al., (2002), trabajando con novillas de la raza Holstein receptoras de embriones las cuales
no fueron sometidas a tratamiento de control de ciclo estral (embrión transferido con celo referencial),
0.21 ± 0.01 ng/ml. Igualmente Aguirre et al., (2006), quienes trabajaron con vacas de la raza Brahman,
0.224 ng/ml.
Los anteriores hallazgos, obtenidos por diferentes autores podrían considerarse acordes con los datos
arrojados por el presente estudio, ya que se presentaron tendencias numéricas que permiten observar
que el día en que se presentó máximo desarrollo folicular, los niveles de P4 plasmática cayeron a
niveles basales (Kastelic, 1990; Ohtani, 1998; Chagas, 2002; Perry, 2005; Sakase, 2006). Esto está
asociado a la aplicación

de prostaglandina F2α (el dia 5 del ciclo sincronizado), la cual favorece

la dramática disminución de la irrigación sanguínea que va al ovario, desencadenando la cascada de
mecanismos luteolíticos.
5.1.3.3.3. Concentración de progesterona día 17. No se presentaron diferencias (P>0.05) en cuanto
a la concentración de P4 entre tratamientos (eCG día 5 frente a eCG día 8). Durante este muestreo,
como era de esperarse a nivel ovárico se encuentra por lo menos un cuerpo lúteo desarrollado y
funcional, cuyos niveles de progesterona plasmática tuvieron tendencia a la dispersión (Grafica 2), lo

cual es consecuente a la diferencia entre los tamaños de estructuras luteales evidenciadas..
5.1.3.3.3.1. Efecto del volumen luteal (mm3) día 17 sobre la concentración plasmática de
progesterona (ng/ml) día 17.
La gráfica 1, muestra la función estimada mediante el análisis de regresión, la cual resultó significativa
(P<0,05), para la relación entre el volumen del cuerpo lúteo y la concentración plasmática de
progesterona para el día 17 (Muestreo 3) independientemente a los tratamientos de eCG utilizados
(eCG día 5 y eCG día 8), en la totalidad de las novillas utilizadas durante el estudio (n=70). El análisis
de regresión mostró correlación positiva entre estas dos variables, lo cual indica que si aumenta el
volumen del cuerpo lúteo, aumenta la concentración de P4, y a mayor P4 implica un mayor volumen
luteal el cual la produjo, lo cual probablemente amentará la posibilidad de adecuar un mejor ambiente
embriotrofico necesario para que el conceptus se desarrolle, con lo cual enviará señales más
apropiadas para ser reconocido maternamente, lo que podría desencadenar posiblemente en mayores
porcentajes de preñez (Revisado por Gonella, 2011).

Grafica 1. Relación estimada de la concentración de progesterona (ng/ml) en función del volumen
luteal (día 17).

Concordante con lo anterior, España et al., (2004), encontraron correlación (P<0.001) entre la

concentración plasmática de progesterona y el área luteal, en vacas Holstein. Los autores proponen
que el área luteal podría asociarse con los niveles de progesterona plasmática y esta a su vez, con el
diagnóstico de gestación. Igualmente Spell et al., (2001) sincronizando receptoras Angus con
tratamiento tradicional de dos prostaglandinas separadas por 11 días y con implante de P4 por siete
días (sin eCG) encontraron una correlación significativa y positiva entre el volumen de tejido luteal y
la concentración de P4.
Sartori et al., (2002), utilizando vacas lactando, vacas secas y novillas Holstein a las cuales
sumunistraron PGF2α el día 7 del ciclo estral, igualmente encontraron correlación entre el volumen
luteal y la concentración plasmática de P4.
De la misma forma Rodríguez et al. (2007), en un estudio realizado en el trópico medio y bajo
colombiano, utilizando varios tipos raciales y cruces, reportaron correlación positiva entre estas dos
variables, lo cual coincide igualmente con el reporte de Duica (2011), quien trabajó con novillas
Holstein receptoras de embriones a las cuales se les aplicó eCG hacia el día 5 (con referencia al ciclo
sincronizado).
Con respecto a las variaciones encontradas en algunos estudios podría decirse que la cantidad de
tejido luteal, formado por las células luteales grandes y pequeñas productoras de P4, está relacionada
con la concentración de dicha hormona en plasma, pero no siempre los CL son funcionales, ya que
posibles alteraciones de las células mencionadas o modificaciones en algunos de sus componentes
podrían alterar su secreción (Revisado por Duica, 2011). Igualmente debe tenerse en cuenta que la
correlación entre área luteal y progesterona plasmática no es constante a lo largo de todo el ciclo
estral (Tom et al., 1998; Niswender, 2000), de manera que durante la fase de regresión este índice
perderá significancia, lo cual no fue el caso del presente estudio, en el cual si se encontró correlación,
posiblemente debido a que el día del muestreo 3 (día 17 con respecto al inicio del tratamiento de
sincronización – transferencia embrionaria) se detectó volumen luteal perteneciente a uno o varios CL
(s) funcional (es) pos ovulación en todas las novillas, así como igualmente lo han descrito en varios
estudios al

respecto (Gonzales – Stagnaro et al., 1993; Howell et al., 1994; Ribadu et al., 1994;

Battocchio et al., 1999).
5.1.3.3.3.2. Concentraciones de progesterona durante el ciclo estral sincronizado
En la grafica 2 se observa la curva de comportamiento en cuanto a la concentración de P4 encontrada
durante los tres muestreos realizados en la totalidad de las novillas (n=70) (Muestreo 1 – día 5,
Muestreo 2 – día 9, Muestreo 3 – día 17).
Grafica 2. Comportamiento general de la progesterona durante los tres (3) muestreos realizados en

la totalidad de las novillas

De acuerdo a la grafica podría deducirse, como se explicó anteriormente de forma detallada, que el
nivel de P4 para el día 5, es debido posiblemente a cuerpos lúteos funcionales presentes antes de la
aplicación de la prostaglandina Fα2, ya que el 98.6% (69/70) de la totalidad de las novillas del estudio
presentaron concentraciones de P4 ≥ 1 ng/ml durante el primer muestreo (día 5). Igualmente se podría
plantear que es causado por el efecto residual causado por los implantes de liberación lenta de P4,
los cuales estaban presentes para el día del primer muestreo (día 5).
Teniendo en cuenta que el día 5 inmediatamente posterior al muestreo 1 se aplicó prostaglandina
F2α, se observa en la curva (muestreo 2 – día 9) la caída en los niveles de P4 debido a la luteolisis
funcional y estructural causada por el factor luteolítico de la prostaglandina (Baruselli et al., 2005;
Barnea et al, 2000), lo que posiblemente permitió el desarrollo y dominancia folicular (Baruselli et al.,
2003; Vasconcelos, 2001).
Igualmente se observa en la gráfica 2 un patrón de comportamiento, en el que al inicio y al final (días
5 y 17) existe dispersión en el rango de datos; esto, si se tiene en cuenta la explicación anterior, en
cuanto a los posibles cuerpos lúteos encontrados al inicio del protocolo de control de ciclo estral (día
cero) y a la sincronización de crecimiento de la onda lograda “día 5” (Bó et al., 2002; Bó, 2003).
Adicionalmente la ovulación controlada permitió que se generaran los cuerpos lúteos referentes al día
17 (muestreo 3), los cuales difieren en su volumen (5236.1 ± 429.7) y que se refleja al final de la curva
de acuerdo a las diferentes concentraciones de P4 encontrada (> 1 ng/ml).
5.1.3.4. Porcentaje de preñez. En cuanto al porcentaje de preñez no se encontraron diferencias
(P>0.05) entre los dos tratamientos (eCG día 5 frente a eCG día 8), lo cual concuerda con el
comportamiento encontrado entre las dos anteriores

variables analizadas (volumen luteal y

concentración plasmática de P4). Por lo tanto la mayor parte de la hipótesis planteada “El día de

aplicación de la hormona Gonadotropina Coriónica Equina (eCG) determina el desarrollo luteal, la
concentración de progesterona y la tasa de preñez en hembras receptoras de embriones bovinos” no
recibió sustento estadístico. Se podría resaltar que numéricamente el grupo de novillas pertenecientes
al tratamiento 1 (eCG día 5) obtuvieron un 5 %, más de preñez, esto frente a las novillas
correspondientes al tratamiento 2 (eCG día 8), pero válidamente no se podría concluir al respecto.
Resultados contrarios en cuanto a las diferencias estadísticas han sido referenciados en varios
estudios. Es así que autores como Nasser et al., (2004), quienes utilizaron receptoras cruzadas para
embriones (Nelore/Angus - Bos Indicus/Bos Taurus), sincronizadas con protocolo para Transferencia
de Embrión a Tiempo Fijo (TETF), en el cual varió el día de aplicación de la eCG para cada uno de
los dos grupos de animales utilizados (400 UI día 5 u 8), encontraron diferencias estadísticas en
referencia a la concentración de P4 plasmática, 2.69 ± 0.38 ng/ml (grupo eCG día 5) vs 1.63 ± 0.21
ng/ml (grupo eCG día 8); igualmente encontraron diferencias estadísticas en cuanto al porcentaje de
preñez (preñadas/transferidas), siendo más alto en el grupo eCG día 5 (63.4%) frente a eCG día 8
(36.1%) (Utilizando embriones in vitro, transferidos en fresco). Se evidencia las menores
concentraciones plasmáticas de P4 encontradas en el estudio referenciado, en el cual posiblemente
son producidas por cuerpos lúteos pequeños de ovarios de menor tamaño característico a la tipología
de las hembras utilizadas cruzadas con Nelore (característica de los Bos indicus) frente a los de Bos
Taurus utilizados en el presente estudio (novillas Holstein).
Lo anterior no sería definitivo si se observa los resultados obtenidos por Machado et al., (2006)
quienes utilizando vacas de la raza Nelore (Bos Indicus) en las cuales utilizaron un protocolo para
sincronización de la ovulación con eCG (400 UI) aplicada el día 9 (ciclo sincronizado), obtuvieron
6927,49 ± 05,86 mm3 de volumen luteal y una concentración plasmática de P4 de 8,15 ± 0,64 ng/ml.,
mayores que las encontradas en el presente estudio, aclarando que la condición de las hembras de
el citado artículo eran vacas y no novillas, lo cual podría estar igualmente influenciando los resultados
(Nogueira et al., 2003; Vos et al.; 1994; Dieleman et al., 1993).
Mayores concentraciones plasmáticas de P4 que las encontradas en el presente reporte se han
observado en otros estudios como el realizado por Marques et al., (2003) quienes buscando verificar
los efectos de la eCG administrada en el momento de retiro del implante con P4 en vacas Brangus,
observaron diferencias estadísticas 8.6 ± 0.4 ng/ml en las vacas con eCG, frente a las vacas sin eCG
6.4 ng/ml, confirmando prácticamente lo evidenciado anteriormente por Baruselli et al., (2001), los
cuales sincronizaron receptoras cruzadas para embriones, a las cuales aplicaron 800 UI de eCG el
día 5 con referencia al ciclo sincronizado (crecimiento de nueva onda folicular), encontrando que con
la aplicación de la eCG se presentaban cuerpos lúteos de mayor tamaño (> 13 mm) para el día del
trasplante embrionario (84% de los animales) y con un porcentaje de preñez de 42% (con eCG) frente

a 34% (sin eCG). Igualmente Sousa et al., (2009), quienes como en el presente estudio utilizaron
hembras de la raza Holstein, pero en condición de vacas, sincronizadas para inseminación artificial,
enciontraron porcentajes de preñez de 33.8% (eCG día 8 - 400 UI eCG) frente a 30.9%. (Sin eCG).
(Menores a los obtenidos en el presente estudio).
Estos resultados de alguna manera evidencian que al aplicar la eCG los efectos encaminados hacia
el desarrollo luteal podrían ser adecuados, consecuentemente la síntesis de P4 se podría incrementar,
colaborando de esta forma conl desarrollo embrionario. De esta manera podría beneficiar el periodo
de reconocimiento materno de la preñez. Esto podría evidenciarse de alguna manera en el presente
estudio si se observan los porcentajes de preñez obtenidos en citados artículos (Dieleman et al., 1993;
Vos et al.; 1994; Baruselli et al., 2003; Nogueira et al., 2003; Naser et al., 2004; Bó y Cutaia, 2005).
Podrían existir discrepancias a lo anteriormente expuesto de acuerdo a otros investigadores: Es así
que estudios como el realizado por Siqueira et al., (2009), no encontraron diferencias significativas
con vacas cruzadas (Bos Taurus x Bos Indicus), a las cuales se les aplicó eCG el día 5 (con referencia
al inicio del protocolo). En el citado estudio la concentraciones de P4 encontradas para el día 17
(con respecto al ciclo sincronizado) fueron 5.2 ± 5.0 ng/ml. y un área luteal de 72.4 ± 12.0 cm2
en

vacas preñadas, mientras que en las vacas vacias el área luteal fué 71.4 ± 11.3 cm 2. Se nota

en este estudio referencial, que los valores de la concentración de P4 son muy similares al presente
trabajo, contrariamente a lo que posiblemente se esperaría, ya que en el estudio referencial se usaron
cruces (Bos Indicus x Bos Taurus), de lo cual se asumiría que sus ovarios, estructuras y concentración
de P4 fueran menores a las encontradas en el presente trabajo “5.12 ± 0.31 ng/ml” ( (Naser et al.,
2004; Bó y Cutaia, 2005), en donde como se ha expuesto, se utilizaron hembras puras Bos Taurus
(novillas Holstein), entendiendo de igual forma que las estructuras en novillas podrían ser menores a
las encontradas en hembras en condición de vaca (Machado et al., 2006).
En cuanto al efecto de la P4 sobre la tasa de preñez se evidencia en otros estudios como el de Filho
et al., (2004), en el cual utilizó vacas Nelore para IATF, encontrando diferencias estadísticas para la
tasa de preñez, 63.2% (con eCG día 9) frente a 41.7 (sin eCG). Estas diferencias significativas tambien
fueron observadas por Silva et al., (2004), utilizando vacas Nelore, 51.7% (con eCG) frente a 33.8%
(sin eCG) y Baruselli et al., (2003) con vacas de la misma raza, 55.1% (con eCG día 8) frente a 38%
(sin eCG). Estos resultados, teniendo en cuenta la aplicación de la eCG el día 9, son superiores al
obtenido por Filho et al., (2010), 46.2% con tratamiento de eCG aplicada este mismo día 9.
De acuerdo a estos resultados referenciados de porcentajes de preñez, se puede observar que son
menores a los encontrados en el presente estudio (Vésase tabla 3). Ya que los estudios referenciados
son en programas de IA, en donde los porcentajes de preñez usualmente son más altos que los

porcentajes obtenidos en programas de transferencia de embriones (Barret et al., 2006; Bó y Caccia,
2003).
En cuanto a estudios que reporten porcentaje de preñez en receptoras de embriones las cuales han
sido sincronizadas con tratamiento tradicional de dos prostaglandinas separadas por 11 días y con
implante de P4 por siete días (sin eCG), se ha evidenciado en el caso de Spell et al., (2001),
trabajando con hembras de la raza Angus porcentajes de preñez de 83% con embriones frescos y
69% con embriones congelados, porcentajes mayores a lo reportado en el presente estudio.
En cuanto a la condición de desarrollo de la hembra (novilla o vaca) se ha verificado por varios autores
que las novillas podrían estar produciendo más P4 que las vacas, independientemente del tamaño
luteal. Es así que Sartori et al., (2004), utilizando novillas y vacas lactantes Holstein, encontraron
volúmenes luteales de 7303 ± 308 mm3 en novillas, y 11248 ± 776 en vacas con una concentración
de P4 de 7.3 ± 0.4 ng/ml en novillas y 5.8 ± 0.6 ng/ml en vacas, evidenciando diferencias significativas.
Estos valores son contradictorios, ya que se esperaría que a mayor volumen luteal más P4 sintetizada
(Baruselli et al., 2005; Madureira et al., 2004; Everton and Baruselli, 2003; Niswender et al., 2000), lo
cual no se evidencia si se analizan estos datos. Pero más contradictorio resulta si se analizan los
datos reportados por Chagas et al., (2002), quienes trabajaron con receptoras novillas y vacas Holstein
(transfiriendo con celo referencial - no sincronizadas), encontraron concentraciones promedio de
P4 de 3.0 ± 0.1 ng/ml en novillas y 2.0 ± 0.1 ng/ml en vacas, con un volumen luteal de 5515.2
± 273.4

mm3 y 7293.6 ± 304.8 mm3 respectivamente.en cuanto al porcentaje de preñez con

embriones congelados para las novillas fue de 52.3 %. En este caso los porcentajes de preñez
reprotados fueron inferiores al reportado en el presente estudio.
En Colombia, se han reportado resultados utilizando hembras receptoras de embriones de diferente
tipología racial y cruces. Rodríguez et al., (2007) en un estudio realizado en el trópico medio y bajo
colombiano reportan promedios generales de P4 de 3.6 ± 2.6 ng/ml., con diámetros luteales de 19.6
± 1.8 mm. y tasas de preñez con embriones en fresco de 31%, y con congelados de 46%. Los datos
de estas tres varibles son menores a lo encontrado en el presente estudio, lo cual podría deberse a
las condiciones de los embriones in vitro transferidos en alguna proporción en el estudio referencial
entre otros, y en menor grado a las tipologías raciales (Bos Indicus) trabajadas, ya que según lo
referenciado anteriormente, diferentes porcentajes de preñez se han obtenido utilizando tipologías
raciales Bos Indicus y Bos Taurus (Nogueira et al., 2003; Vos et al.; 1994; Dieleman et al., 1993).
Con relación a lo anterior (variables planteadas en la tabla 3 (Volumen luteal “día 17”, concentración
de P4 “día 17” y tasa de preñez “día 52), se hace evidente que existe variedad en cuanto a estudios
al respecto. Los resultados en su gran mayoría son contradictorios en lo referente a que a mayor

volumen o área luteal mayor la concentración de progesterona plasmática sintetizada, lo que a su vez
podría conllevar a mayores porcentajes de preñez (Moura et al., 2001; Marques et al., 2002). En los
citados estudios se han utilizado diversos protocolos, en algunos de los cuales se usó como apoyo
hormonal Gonadotropina Corionica Equina (eCG). En el presente estudio, cuando la eCG se
suministró el día cinco (5) se buscaba reclutamiento y selección folicular (Barret et al., 2006), que
permitiera la estimulación de más de un folículo, lo que culminaría con ovulaciones múltiples y esto a
su vez con mayor tejido luteal (Bó y Caccia, 2003), el cual sintetizaría mayor concentración de P4
(Baruselli et al., 2005), con lo que se generaría un mejor ambiente embriotrófico (Revisado por Gonella
et al., 2010) en el cual el desarrollo embrionario hubiera sido adecuado, lo que favorecería el
reconocimiento materno de la preñez. Por otra parte, el tratamiento con eCG aplicada el día 8, cuando
ya el dominio folicular está establecido (Evans et al., 1997), se pretendía una mayor estimulación del
folículo dominante (en algunos casos el mayor folículo subordinado) (Revisado por Olivera et al.,
2006), generar mayor tejido luteal, mayor concentración de P4 plasmática y mayor porcentaje de
preñez (Bó y Caccia, 2003). Según esto, de acuerdo a los porcentajes de preñeces conseguidos
tanto con el tratamiento 1 (eCG

día 5) y tratamiento 2 (eCG día 8), se podría decir que fueron

beneficiosos, si tenemos en cuenta los porcentajes de preñez reportados en los múltiples estudios
citados. Este resultado pudo deberse al aumento de las concentraciones plasmáticas de progesterona
causada por la acción eCG (Cameron and Batt, 1991; Berisha and Schams, 2005), lo cual pudo haber
estimulado el crecimiento embrionario y optimizar la secreción de interferón tau y por tanto, el
reconocimiento materno de la gestación se dio en los momentos oportunos (Mann et al., 1999). Este
resultado pudo deberse a la acción luteotrópica causada al aplicar las 400 UI de eCG (Baruselli et al.,
2005; Kuran et al., 1996) a los dos grupos de novillas de los grupos experimentales.
Al no encontrar diferencias (P>0.05) entre tratamientos (eCG día 5 Vs eCG día 8) en la presente
investigación, en cuanto a las variables analizadas en la tabla 3 (Volumen luteal “día 17”,
concentración de P4 “día 17” y tasa de preñez “día 52), se podría especular sobre los posibles
factores determinates. Dichos factores podrían jugar un importante papel en el desempeño de los
taratamientos aplicados en los diferentes estudios citados. Estos podrían ser factores dietarios entre
otros, los cuales indudablemente afectan el desempeño fisiológico reproductivo (Rekwolt, 2004;
Roche, 2006). Se debe tener en cuenta el factor raza, en donde existen diferencias en cuanto a
sensibilidad hormonal (Sartori et al., 2004); Se podría deducir que concentraciones de 400 UI de eCG
van a desencadenar efecto diferente en las razas de las dos especies (Indicas, Taurinas y sus cruces)
(Nogueira et al., 2003; Vos et al.; 1994; Dieleman et al., 1993).
5.1.3.4.1. Concentraciones plasmáticas de progesterona durante los días 5, 9 y 17 según estado
reproductivo (Preñadas y no preñadas)

En la gráfica 3 se evidencia el comportamiento general promedio de la P4 en la totalidad de las novillas
utilizadas en el estudio durante los tres muestreos realizados (día 5; día 9 y día 17). Se evidencia
este comportamiento según el estado reproductivo de las novillas (preñada o no preñada), en donde
notablemente se observa que las mayores concentraciones durante el tercer muestreo (día 17) están
en las novillas que se lograron preñar, las cuales presentaron en promedio 40.6% (1.585 ng/ml) mas
de P4 plasmática.

Grafica 3. Comportamiento general de la progesterona según estado reproductivo

Con respecto a estas concentraciones, Siqueira et al., (2009), utilizando un tratamiento de
sincronización para Transferencia de Embrión a Tiempo Fijo (TETF), en donde utilizaron eCG
aplicada el día 5 (con referencia al inicio del protocolo), en receptoras cruzadas (Bos taurus
taurus x Bos taurus indicus), encontraron para el día de la transferencia (día 17 con respecto
al ciclo sincronizado) una concentración de P4 de 5.2 ± 5.0 ng/ml. en las novillas preñadas
frente a 3.8 ± 2.4 ng/ml en las novillas no preñadas, (con diferencias estadísticas),

concentraciones plasmáticas similares a las encontradas en el presente estudio.
En otros estudios en donde no se ha utilizado eCG, como en el realizado por Chagas et al.,
(2002), quienes trabajaron con receptoras vacas y novillas Holstein, a las cuales trasfirieron
embriones utilizando celo referencial, encontraron concentraciones de P4 el día cero (día de
máximo desarrollo folicular) para las preñadas de 0.22 ± 0.01 ng/ml y para las no preñadas
0.21 ± 0.02 ng/ml, valores similares a los reportados en el presente estudio; estos autores
encontraron para el día de la transferencia (día 17 del presente estudio) 2.92 ± 0.08 ng/ml
para las receptoras preñadas frente 2.88 ± 0.08 ng/ml para las no preñadas. Estos valores
numéricamente son menores a los reportados en el presente estudio, en donde
probablemente la eCG podría estar favoreciendo el proceso de luteinización e interviniendo
en la síntesis y liberación de P4 (Murphy, 2000; Niswender, 2000).
Spell et al., (2001), sincronizando receptoras Angus con tratamiento tradicional de dos
prostaglandinas separadas por 11 días y con implante de P4 por siete días (sin eCG)
encontraron una concentración de P4 de 4.1 ng/ml para las preñadas y 3.9 ng/ml para las no
preñadas, estudio en donde no se reportaron diferencias estadísticas. Las concentraciones
de P4 para las no preñadas fueron similares a las encontradas en el presente estudio, pero
superiores para las novillas preñadas.
En el presente estudio, posiblemente la prostaglandina aplicada el día 5 (con respecto al ciclo
sincronizado) tuvo efecto en la totalidad de las novillas (tratamiento 1 eCG día 5 y tratamiento
2 eCG día 8), ya que no hubo evidencia de estructuras lúteas el día que se realizó el muestreo
2 (día 9 – máximo desarrollo folicular), por lo tanto se podría asumir que el pico preovulatorio
de LH se presentó, claro está, que si tenemos en cuenta que se evidenció concentración
medible de P4 para ese día (día 9), podría asumirse que esta provino del proceso de la
luteinización durante la etapa de dominancia del folículo ovulatorio (Revisado por Olivera et
al., 2006), o por residulaidad del implante de P4 utilizado (Bó et al., 2006), entre otras. Por lo
tanto se pensaría que la P4 pudo haber afectado directamente la síntesis y liberación de LH
(Hafez, 2000), efecto que posiblemente se evidencia al analizar la grafica 4.
Se observa que las concentraciones plasmáticas de P4 el día de la trnasferencia embrionaria
(día 17) son en algunos casos superiores (numéricamente) en las hembras que se lograron
preñar frente a las que no lo fueron. Referente a esto, Duica (2011) ha evidenciado este
posible efecto en novillas Holstein receptoras, a las cuales aplicó eCG el día 5 (referenciado
de acuerdo al inicio del tratamiento de sincronización), encontrando diferencia (P<0,05) en
hembras gestantes y no gestantes, lo cual podría dar a entender de alguna forma en el aporte

adecuado en el medio ambiente uterino brindado por la P4 a los embriones transferidos, los
cuales gracias a su desarrollo son eficientes en cuanto a la síntesis y secreción de Interferon
Tau (Revisado por Gonella, 2010), con lo cual el reconocimiento materno de la preñez se
estaría dando de una manera adecuada (Niswender et al., 2000; Vasconcelos et al, 2001).
5.1.3.4.2. Concentración de progesterona durante el muestreo 2 (Día 9) en las novillas
no preñadas.
En la gráfica 4 se observa la concentraciones de P4 al día 9 en las novillas que no se lograron
preñar 33% (23/70). Se evidencia que el 17% (4/23) de estas novillas tuvieron una
concentración de P4 menor a 0.1 ng/ml. Contrariamente el 83% (19/23) de las novillas
tuvieron concentraciones de P4 superiores a 0.1 ng/ml.

Grafica 4. Concentración de progesterona novillas no preñadas (muestreo 2 - día 9).

De las 23 novillas que no se lograron preñar el 57% (13/23) pertenecían al grupo del
tratamiento 1 (eCG día 5) y el 43% (10/23) pertenecían al grupo del tratamiento 2 (eCG día
8). Las del tratamiento 1 (eCG día 5), el 15% (2/13) disminuyeron hacia el día 9 la
concentración de P4 a valores inferiores de 0.1ng/ml. mientras que el 85% tuvieron
concentraciones mayores. Para las pertenecientes al tratamiento 2 (eCG día 8), el 20% (2/10)
bajaron hacia el día 9 la concentración de P4 a valores inferiores de 0.1ng/ml. y el 80%
tuvieron concentraciones superiores.
Según estos resultados, podría pensarse en una disminución más drástica de P4 hacia el día
de máximo desarrollo folicular (muestreo 2 – día 9), a niveles mínimos debería mejorar los

porcentajes de preñez, debido a que el pico esperado de LH se podría presentar sin
dificultad con la consecuente luteinización y ovulación adecuada (Lucy et al., 1992). De allí
se plantea la importancia en cuanto a los niveles suprabasales de P4 en las vacas, ya que al
no presentarse la ovulación a tiempo del folículo dominante se presenta envejecimiento del
ovocito, el cual posiblemente no llegue a ser fertilizado. adicionalmente se podría afectar la
luteinización del folículo ovulatorio y con ello la estructuración o programación de la vida del
cuerpo lúteo y la síntesis de P4. Finalmente a nivel uterino, este podría también perjudicarse
debido a la evidencia de desbalance entre las hormonas esteroides (P4 y Estradiol), entre
otros (Darwash and Lamming 1998).

5.1.3.4.3. Efecto de los tratamientos (eCG día 5 u 8), diámetro folicular (día 9), volumen
luteal (día 17) y concentración plasmática de progesterona (día 17) sobre la
presentación de preñez (día 52).
De acuerdo al análisis del efecto del tratamiento (eCG día 5 y eCG día 8), diámetro folicular
(folículo dominante - día 9), volumen total luteal (día 17) y concentración de progesterona (día
17) sobre el diagnóstico de preñez, en la función logística utilizada, solamente la variable
concentración de progesterona plasmática del día 17 (tercer muestreo) tuvo efecto
significativo (P<0.1) sobre la probabilidad de que la preñez se presentara.
En la gráfica 5 se muestra la función logística para el rango de valores de concentración de la
progesterona plasmática en cuanto a la presentación de la preñez, variable para la cual se
trabajó con un nivel de significancia de 0.1, debido a que la preñez es una característica que
podría estar influenciada por innumerables factores, los cuales sería casi imposible de
controlar.
La función logística estimada que describe la probabilidad de que el diagnostico de preñez
sea positivo en función de la concentración de progesterona para el día 17 es la siguiente:

Grafica 5. Función logística para el rango de valores de concentración de progesterona.

De acuerdo a la función logistica se podría deducir que el incremento en la probabilidad de
preñez se presenta hasta el máximo valor de concentración de P4 observado en el estudio
(10,1 ng/ml). Se debe aclarar que este incremento en la probabilidad de preñez podría aumentar
hasta el nivel máximo encontrado de P4 (10,1 ng/ml), para la totalidad de animales utilizados
en el estudio (Tratamiento 1 – eCG día 5 y Tratamiento 2 eCG día 8), en el rango de valores
reportados; sin embrago, no siempre se podrá esperar que un incremento en el valor de P4
incremente la probabilidad de preñez (Melanie et al., 2004). esto podría llegar a ser
independiente de la afirmación que indica que los niveles de P4 en sangre y el medio ambiente
uterino durante la fase luteal favorecen el establecimiento y mantenimiento de la gestación
(Schams, 2004).
Contrariamente a lo encontrado en el presente estudio, en otros no se ha demostrado el efecto
significativo de la variable P4 sobre la preñez. Siqueira et al., (2009), utilizaron un tratamiento
de sincronización para transplante de embrión a tiempo fijo (embriones In vivo e In vitro),
utilizando eCG aplicada el día 5 (con referencia al inicio del protocolo), en receptoras cruzadas
(Bos taurus taurus x Bos taurus indicus), en donde aplicaron un modelo de regresión logística,
se evidenció que la única variable que significativamente (P = 0,0002) afectaba la preñez era
el tipo de embrión producido (In vivo e In vitro), pero no la concentración de P4, ecotextura y
área del cuerpo lúteo, categoría de los animales, calidad del embrión y etapa de desarrollo
embrionario.
La tabla 4 muestra algunas comparaciones de perfiles de P4 (ng/ml) del tercer muestreo (día
17) mediante la razón de probabilidad de preñez (razón de los Odds).

Tabla 4. Contrastes entre perfiles de progesterona - Razón de probabilidad de
preñez

De acuerdo a los resultados mostrados en la tabla, se analiza que al comparar una novilla
con una concentración de P4 de 6 ng/ml (perfil 1), con una novilla con una concentración
de P4 de 4 ng/ml (perfil 2), se encuentra un valor de la razón de probabilidad (Odds) de 2.72,
lo cual indica que es 2.72 veces más probable que la vaca con el perfil 1 quede preñada,
comparada con la vaca del perfil 2, mostrando así un aumento en la probabilidad de preñez
con el aumento en la concentración de P4.
6. CONCLUSIONES
- No Existió efecto en el día de aplicación (día 5 o día 8) de la Gonadotropina Corionica
Equina (eCG) sobre el número de folículos dominantes presentes. Sin embargo, la eCG si
influye en el diámetro folicular (mm3) cuando es aplicada el día 5 con referencia al inicio
de un protocolo para control de ciclo estral en novillas de la raza Holstein.
- De acuerdo al día de aplicación de la Gonadotropina Corionica Equina (día 5 o día 8), no
existió efecto sobre el desarrollo luteal (volumen mm3 y número de cuerpos luteos), medido
para el día del día 17 dentro de un protocolo para control de ciclo estral en novillas de la
raza Holstein.
- No se evidencio efecto de acuerdo al día de aplicación (5 u 8) de la Gonadotropina
Coriónica Equina (eCG) sobre la concentración de progesterona (P4) plasmática ng/ml
medida para los días, nueve (9) y diecisiete (17) dentro de un protocolo para control de
ciclo estral en novillas de la raza Holstein.
- El día de la aplicación de la Gonadotropina Corionica Equina (eCG día 5 o eCG día 8)
dentro de un protocolo para control de ciclo estral no influye sobre el porcentaje de preñez
evidenciado para el día 52 en novillas de la raza Holstein receptoras para embriones.
- Independientemente de la aplicación de la Gonadotropina Corionica Equina (eCG) dentro
del protocolo para control de ciclo estral en novillas de la raza Holstein, no se evidenció

relación entre el diámetro (mm) del folículo dominante (día 9) y el volumen (mm3) luteal
(día 17). Contrariamente este volumen luteal (mm3), determinado para el día 17, sí tiene
relación sobre los niveles plasmáticos de progesterona encontrados para ese mismo día
(17), es decir, que por cada mm3 cúbico que aumenta el volumen luteal, se aumenta la
secreción (ng/ml.) de progesterona plasmática.

7. RECOMENDACIONES
Es necesario diseñar estudios que permitan comparar las diferentes hormonas
utilizadas en los programas para el control del ciclo estral en la hembra receptora de
embriones bovinos, especialmente en lo referente a la Gonadotropina Corionica Equina
(eCG), en cuanto a su dosificación en los diferentes genotipos raciales y cruces, estados
fisiológicos (novilla, vaca de primer o varios partos), en diferentes latitudes, sistemas de
manejo (pastoreo, suplementación etc). Es importante comparar esta hormona con
grupos controles, lo cual permitiría realizar ajustes con la finalidad de incrementar los
porcentajes de preñez y a su vez la eficiencia reproductiva en los programas de
transferencia embrionaria en bovinos.
Sería pertinente realizar investigaciones a nivel molecular, en las que se profundice
acerca de los factores determinantes celulares que involucran el desarrollo de las
estructuras luteales a nivel ovárico, esto cuando se aplican terapias hormonales con la
finalidad de favorecer el proceso luteotrópico, que generen niveles suficientes de
progesterona, para el establecimiento de un medio ambiente uterino que favorezca el
desarrollo embrionario así como el mantenimiento de la preñez.
Es importante realizar investigaciones que permitieran conocer más acerca de los
efectos de los niveles suprabasales y la residualidad de la progesterona durante la fase
folicular en las hembras bovinas a las cuales se les va a trasplantar un embrión, más

aún a las que se controla el ciclo estral con diferentes tratamientos de sincronización, y
aún más pertinente

a las cuales se les suministra apoyo hormonal como la

Gonadotropina Coriónica Equina (eCG), ya que este fenómeno podría ser un punto
crítico que afecta la eficiencia reproductiva en la hembra receptora de embriones.
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